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RESUMEN INFORMATIVO

Las ulceras aftosas se reconocen como una patologia frecuente y dolorosa de la
cavidad bucal, aunque su etiologia sigue siendo desconocida, se cree que puede
intervenir factores predisponentes como el estrés o factores nutricionales. Por su
recurrente aparicién constituye una de las primeras causas de las visitas al
odontologo, en tal sentido el presente estudio se orienta a proponer el Aloe vera como
tratamiento para Ulceras aftosas de pacientes adultos que acuden al area clinica
integral del adulto V de la Universidad Jose Antonio Paez durante el periodo marzo
abril  2017. Metodologicamente el estudio tuvo un enfoque cuantitativo,
correspondiente a una investigacion de tipo proyectiva cuya fase diagnostico se basé
en un estudio descriptivo referido a la necesidad del uso del Aloe vera como
tratamiento en los pacientes con Ulceras aftosas. La poblacion de estudio estuvo
conformada por los docentes, estudiantes de la clinica integral del adulto V en el
periodo de marzo - abril 2017 correspondiente a 157 sujetos (12 docentes y 145
estudiantes), tomandose una muestra representativa de 42 individuos (12 docentes y
30 estudiantes). La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento el
cuestionario. La validacion del instrumento se determind a través de un juicio de
expertos y la confiabilidad fue calculada a través del método de Alpha de Cronbach.
Como resultados se pudo evidenciar la necesidad del uso de un gel de Aloe vera
como tratamiento para las aftas bucales debido a sus mdaltiples beneficios curativos,
su bajo costo, facil acceso y factibilidad de aplicacién. Finalmente se presenta la
propuesta de uso de este producto como alternativa terapéutica que se ostenta
conveniente y efectiva ante la problematica planteada.

Descriptores: Ulceras aftosas, Aloe Vera, Pacientes adultos.
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INTRODUCCION

El término griego “aphth™, que significa tumefaccion o inflamacion, fue
probablemente utilizado por primera vez por Hipdcrates (460-370AC), para definir la
sintomatologia de las Ulceras bucales, siendo esta una de las patologias de la mucosa
oral mas frecuente en la poblacion general con un aproximado del 20%, con
notificaciones de cifras de hasta 60% de aparicion.

Las aftas, o Ulceras aftosas se pueden definir como un proceso inflamatorio de
etiologia desconocida caracterizado por la aparicion recurrente en la mucosa oral de
Ulceras dolorosas Unicas o multiples. El sintoma fundamental es el dolor, que
provocara dificultades en la deglucion interfiriendo en la calidad de vida de las
personas afectadas. A pesar de los multiples estudios realizados su etiologia sigue
siendo desconocida, aunque se cree que puede intervenir factores predisponentes
como el estrés o factores nutricionales.

La importancia de la enfermedad radica en la elevada incidencia, el malestar
que produce en el paciente y en la ausencia de una terapéutica eficaz que logre
resolver el problema, obligando al uso de tratamientos farmacoldgicos.

Se han propuesto diversas alternativas para el tratamiento de las Ulceras aftosas,
desde aplicaciones con nitrato de plata, corticoesteroides topicos, enjuagues con
gluconato de clorhexidina, aplicacion tépica de é&cido hialurdnico, entre otros;
ningunos con resultados concretos en el alivio de las Ulceras bucales. Asi se puede
afirmar que el mejor tratamiento sera aquel que controle las Ulceras durante el mayor
tiempo y con el menor nimero de efectos secundarios, individualizando la zona de
aparicion, la recurrencia y el dolor de las mismas.

A pesar de ser una condicién tan comdn, que pueden aparecer en diferentes
edades, no existe un criterio Unico de atencion, llevando a los investigadores a
proponer posibles alternativas al alivio de las Ulceras aftosas, siendo el Aloe vera un
candidato ideal por sus cualidades cicatrizantes, analgésicas y antiinflamatorias. Por

ende, la investigacion se realiza con la finalidad de proponer un tratamiento efectivo,



que pueda ser Util para las personas que la padecen y que el tratamiento pueda aliviar
los signos y sintomas que pueda generar las ulceras aftosas recurrentes.

Atendiendo a lo anterior, esta investigacion se enmarca y esta dirigida a buscar
soluciones ante la problematica planteada, de igual manera servir de base tedrica para
estudios a futuro que se quieran o necesiten realizar sobre la propuesta de uso del
Aloe vera en el abordaje terapéutico de las Ulceras aftosas. Desde esta perspectiva,
esta investigacion ha sido organizada y desarrollada a partir de los siguientes
capitulos:

El capitulo I: Conformacion del problema, en donde se hace una breve resefia
de la problematica planteada; contiene tanto objetivo general como los especificos, y
la justificacion de la investigacion.

Capitulo I1: EI Marco Teorico, en donde se presentan los antecedentes de la
investigacion representados por trabajos seleccionados que manejaron las variables de
estudio, las bases teoricas, asi como la definicion de términos bésicos y la
operacionalizacion de las mismas.

Capitulo I1I: EI Marco metodoldgico, el cual se conforma siguiendo los
objetivos planteados en el estudio y comprende disefio de la investigacion, poblacion,
muestra y técnica e instrumento de recoleccion de los datos, la validez del
instrumento, procedimiento y procesamiento de la informacion.

Capitulo 1V: Analisis de resultados, se describen todos los cuadros y graficos
representativos de cada objetivo planteado; también incluye conclusiones vy
recomendaciones.

Capitulo V: el cual contempla la propuesta del Aloe vera como tratamiento para
ulceras aftosas de pacientes adultos que acuden al area clinica integral del adulto V de
la Universidad José Antonio Paez, en tal sentido se incluye la presentacion,
justificacion, objetivos, justificacion y estructura de la propuesta.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del Problema

En la cavidad bucal se pueden originar una variedad de enfermedades de
diferente etiologia, en tal sentido es relevante que el odontélogo las identifique y se
mantenga a la vanguardia de los distintos abordajes terapéuticos existentes. Entre las
variedades de entidades patologicas con predileccién con la cavidad bucal humana de
presentacion frecuente, estdn las ulceraciones bucales recidivantes, llamadas
comunmente aftas. De este modo, segun lo planteado por Graykowski (2007), las
aftas “son una de las patologias de la mucosa bucal méas observadas a nivel mundial,
cuya prevalencia se observa en casi todas las edades, clases sociales, razas, sexo”
(p.12). Estas se clasifican segiun su forma, localizacion y tamafio, siendo la
caracteristica principal de dicha lesion el dolor.

De acuerdo a Almonacid (2012), actualmente en Venezuela se reconoce como
la enfermedad mas comun de la mucosa bucal, constituyendo una de las razones que
llevan a la consulta odontoldgica. Segun Salinas, Millan y Ledn (2007), las aftas
tienen mayor prevalencia en los paises desarrollados con un elevado estandar
socioeconémico, como Estados Unidos y Europa donde las medidas higiénicas y la
alimentacion son mas adecuadas. Las razones de esto son desconocidas, pues a pesar
de las mdltiples investigaciones al respecto, aun no se ha podido establecer la
principal etiologia (causa) de estas afecciones locales y sistémicas, sin embargo, se
sabe que se debe a una combinacion de factores genéticos, inmunolégicos e
infecciones microbianas.

Asimismo, en Japdn se demostrd que un tercio de la poblacion desarrolld

ulceras aftosas recurrentes al menos durante una vez en su vida. Por otra parte, parece



que la incidencia en América del Sur y en los paises arabes es menor, y en los nifios
es muy frecuente la aparicion de este tipo de Ulceras. La investigacién realizada por
Pacho y Pifiol (2009), en donde se llevaron a cabo estudios epidemioldgicos en la
ciudad de la Habana Cuba, indican que la prevalencia de las aftas bucales oscila entre
el 20% de la poblacion general, con notificaciones de cifras de hasta 60%, siendo la
edad promedio de aparicion entre los 10 y 20 afios, su presencia de aparicion no
guarda relacién con la ubicacion geografia, raza y sexo.

De igual forma, gran cantidad de investigaciones se han dedicado a estudiar las
causas de aparicion de las aftas bucales, sin embargo, no se ha descubierto su
principal etiologia, siendo aceptada mundialmente como un proceso multifactorial.
Segun Salinas y otros (op. cit), puede estar vinculado con afecciones locales y
sistémicas, causas microbianas, factores y enfermedades sistémicas, enfermedades
nutricionales, alergias y factores genéticos. También se cree que hay un componente
hereditario, siendo mayor la incidencia en los nifios cuando ambos padres han sufrido
estas lesiones.

En funcion de lo sostenido por Pacho y Pifiol (2009), por lo general, las aftas
pueden llegar a ser tan dolorosas que interfieren en la alimentacion y en la calidad de
vida de las personas afectadas, porque estas, aparecen en lengua, encia, paladar duro,
carrillos, generando molestias al momento del cepillado y al masticar, tales como:
dolor, ardor y sangrado, lo cual trae como consecuencia la pérdida del apetito y mala
higiene bucal por las molestias al momento del cepillado dental.

Es importante mencionar, segun Rioboo y Bascones (2011), el desconocimiento
de la etiologia y la naturaleza ciclica del proceso hacen que disefios clinicos sean
dificiles de realizar sugiriendo numerosas y diversas terapias de las cuales, muy pocas
han sido evaluadas en ensayos clinicos bien disefiados y, por lo tanto, aunque sea
muy amplia la literatura que existe sobre tratamientos de las aftas bucales, ésta cuenta
con resultados inconsistentes.

Para Ron y Sanz (2012), las Ulceras aftosas a pesar de ser una condicion tan
comun y aparecer en diferentes edades, no existe un criterio Unico de atencion, como

ya ha sido mencionado, llevando a los investigadores a proponer posibles alternativas



al alivio de las ulceras aftosas, donde la marcada resistencia a los antibioticos, el alto
costo de los medicamentos, y las interacciones farmacoldgicas adversas conllevan a
buscar soluciones alternativas, desde raices hasta plantas medicinales, siendo el Aloe
Vera un candidato ideal aportando una posible fuente de obtencion de remedios para
dichas lesiones.

El Aloe vera, en la investigacion realizada por Ferraro (2012), se puntualiza
como una posible eleccidn en el tratamiento de ciertas patologias, tanto inflamatorias,
de reemplazo de corticoesteroides, y en la cicatrizacion de heridas. Es una alternativa
de uso en diversas patologias, por su excelente accion antibacteriana y
antiinflamatoria. Ademas, se menciona que en uso interno y externo el Aloe vera esta
indicado en afecciones dermatoldgicas e infecciones exantematicas, afecciones de la
mucosa gastrica e intestinal y de la mucosa bucal, estados de inmunosupresion,
procesos inflamatorios y autoinmunes, prevencién de estados de inmunosupresion y
procesos infecciosos, hiperglucemias e hiperlipidemias.

Actualmente en Venezuela, no hay produccion ni comercializacion de
productos de Aloe vera, dedicados al area de la Odontologia (Ron y Sanz, 2012). En
tal sentido la difusion, aporte, conocimiento de dicha planta, y su posible aporte en el
tratamiento de las aftas bucales, se hace necesaria y podria ser el punto de partida
para estimular la comercializacion de estos productos de uso odontoldgico en
Venezuela.

Ante estos planteamientos, se proyecta el desarrollo de la presente investigacién
enfocada en proponer un tratamiento basado en el Aloe vera, la cual segin Ferraro
(2012), ha presentado en otras areas clinicas importantes cualidades, curativas,
analgésicas, humectantes, nutritivas y regeneradoras ofreciéndole a la mucosa bucal
afectada su posible curacion, a partir de lo mencionado anteriormente, surge la
siguiente interrogante de investigacion:

¢Podria ser el Aloe Vera una alternativa en el tratamiento de uUlceras aftosas de
pacientes que acuden al area clinica integral del adulto V de la Universidad José

Antonio Péez en periodo marzo-abril 2017 Valencia, edo. Carabobo?



1.2. Objetivos de la investigacion
1.2.1.Objetivo General

Proponer el Aloe Vera como tratamiento para Ulceras aftosas de pacientes que
acuden al area clinica integral del adulto V de la Universidad José Antonio Paez en

periodo marzo — abril 2017.

1.2.2. Objetivos Especificos

- Identificar la necesidad del uso del Aloe vera como tratamiento para Ulceras
aftosas en pacientes adultos.

- Determinar la factibilidad del uso del Aloe vera como tratamiento para Ulceras
aftosas.

- Proponer el uso del Aloe vera como tratamiento de Ulceras aftosas en los

pacientes que acuden a la clinica del adulto V

1.3. Justificacion

El hecho de que las aftas bucales sean un problema comdn en la poblacion
actual conduce a que se establezcan posibles tratamientos de origen natural, donde el
Aloe vera podria contribuir satisfactoriamente a la regeneracion de la mucosa bucal
afectada. Cabe destacar, que son pocas las publicaciones y estudios en el area
odontoldgica, donde se relacionan los mdaltiples beneficios del Aloe vera en la
curacion de patologias bucales, en comparacion a otras areas como la medicina y mas
la cosmetologia donde sus beneficios han sido investigados y aplicados ampliamente,
siendo utilizados en diversas patologias relacionandose en el tratamiento de
afecciones dermatoldgicas, gastrointestinales y cicatrizantes.

En este orden de ideas, la investigacion planteada cobra relevancia en la
medida que pretende obtener una alternativa de prevencion para la Ulcera aftosa
recurrente, que pueda ser Util para las personas que la padecen y pueda aliviar sus



signos y sintomas. La necesidad de realizar la investigacion estd dada, por los
multiples métodos terapéuticos utilizados para aliviar la sintomatologia, los cuales
van desde enjuagues con gluconato de clorhexidina hasta corticoesteroides que
muchas veces estos, si bien pueden aliviar los signos y sintomas, a su vez pueden
generar efectos secundarios en los pacientes.

Por esta razén, es conveniente que se realice la investigacion de manera que se
pueda proponer el Aloe vera en el abordaje terapéutico de Ulceras aftosas, para asi
aprovechar sus beneficios como cicatrizacion, analgesia, entre otros. De ser aceptada
esta nueva terapéutica, puede ser utilizada en pacientes que la padezcan sin importar
la edad, el sexo, raza ni posicion social ni ubicacion geogréafica dado que el Aloe vera
es una planta muy comun, econémica, de facil acceso y de facil manipulacion.

Debido a esto, el Aloe vera como alternativa de tratamiento para Ulceras aftosas
se presenta como una investigacion innovadora, con amplios aportes sociales,
tedricos y metodoldgicos donde el estudio del Aloe vera puede brindar una alternativa
eficaz en el tratamiento de las aftas bucales. Asi, serviria de ayuda para los
odontologos porque las aftas bucales recurrentes representan una de las urgencias mas
comunes, facilitando a éste al momento de la medicacion.

Asimismo, este estudio ofrecerd un aporte importante a la odontologia general
en Venezuela con relacion a la aplicacion técnicas terapéuticas que tengan sus raices
en plantas medicinales de facil acceso, abaratando costos e incursionando en un
topico aun no profundizado, puesto que en el pais sobre el tema en el espacio de la
odontologia no se ha ahondado y mucho menos documentado trabajos investigativos
al respecto.

Desde una perspectiva cientifica, la investigacion dara un aporte a otras
investigaciones relacionadas con la aplicacion de métodos y técnicas investigativas
para la creacion de una terapia efectiva ante una patologia tan frecuente como lo son
las aftas. Por lo tanto, se considera que la investigacion estara siendo orientada en
solucionar la problematica planteada, donde tendréa un valor afiadido al servir de base
tedrica para estudios a futuro que se quieran o necesiten realizar sobre el efecto del
Aloe vera en el abordaje terapéutico de las Ulceras aftosas recurrentes.



CAPITULO 11

MARCO TEORICO REFERENCIAL

A continuacién, se presenta la informacion documental y bibliogréfica que le
proporciona al investigador el discernimiento profundo de las teorias y supuestos que
le dan significado al estudio. De acuerdo a Arias (2010) el marco tedrico “sera el
producto de la revision documental — bibliografica, y consiste en una recopilacion de
ideas, posturas de autores, conceptos y definiciones, que sirven de base a la
investigacion” (p.106). Es asi que, a través de las teorias existentes sobre el objeto de
estudio, se pueden generar distintos conocimientos, que sustenten la investigacion. En
este sentido se presenta en este capitulo investigaciones anteriores que se vinculan a

este estudio, asi como la fundamentacidn teorica y el sistema de hipétesis del mismo.

2.1 Antecedentes de la investigacion

Se realizé una revision bibliografica de investigaciones y estudios realizados
del problema planteado, siendo presentados a continuacién los mas actualizados y de
aporte para la investigacion: Se encuentra el estudio realizado por Cejibo (2015),
en la Universidad de Guayaquil-Ecuador, titulado “Estudio doble ciego de la
eficacia de un gel de Aloe Vera en el alivio sintomatico del dolor y en la
disminucion del tiempo de cicatrizacidon de las lesiones ulceradas de la mucosa
oral”, en donde realiz6 un estudio sobre el Aloe vera y como sus propiedades de

antinflamatoria y cicatrizante pueden sanar las Ulceras aftosas.



Las lesiones ulceradas orales son una de las patologias méas prevalente, por lo
tanto, este estudio pretendié valorar la eficacia de un gel de Aloe vera en el alivio del
dolor causado por ulcera orales, asi como determinar el tiempo de cicatrizacion de las
Ulceras y valorar la tolerancia del producto experimentado en relacién al placebo. La
metodologia empleada fue la de una investigacion experimental con un disefio doble
ciego, donde se seleccionaron 60 pacientes, 30 en el grupo control y 30 tratados con
el gel objeto de estudio. Se efectud yrevia y se facilité producto o
placebo para que el paciente se lo apncara en su domicilio siguiendo la pauta
resefiada. Posteriormente se evalud el resultado, consiguiéndose que el gel de Aloe
vera disminuye el dolor causado por las Ulceras orales en comparacién con el placebo
y acorta el tiempo de cicatrizacion de las Ulceras. No se encontraron efectos
secundarios.

La investigacion consultada anteriormente, es un aporte para este trabajo de
investigacion, dado que en ella se evaluaron los cambios clinicos que presentaban los
pacientes con el uso de un gel de Aloe vera resaltando sus beneficios antinflamatorios
y cicatrizantes, lo que permitira vincular los resultados obtenidos con al utilizar este
producto natural como tratamiento para el caso de las Ulceras aftosas, destacando la
facil aplicacion, bajo costo y demés beneficios al que se obtendra con el Aloe vera en
el campo de la salud bucal.

Asimismo, se tiene la investigacion realizada por Moscoso (2012), en la
Universidad Nacional Mayor De San Marcos-Peru, titulada “Efecto
antiinflamatorio y cicatrizante del extracto liofilizado de Aloe Vera (Aloe Vera L
burm. f.) presentado en forma de gel farmacéutico” donde se evaluo el efecto
antiinflamatorio y cicatrizante del Gel del extracto de Aloe vera y su contenido
(sabila) procedente de Lima, para ello se siguié una metodologia cuantitativa con un
disefio experimental.

Se preparé el Gel del extracto de Aloe vera al 20% que fue aplicado por via
topica en 40 pacientes entre las edades 20 a 50 afios, de ambos sexos, en el
Establecimiento de Salud Ganimedes DISA LIMA ESTE del Ministerio de Salud, y
otro grupo de 40 pacientes (grupo control) sin la aplicacion del Gel del extracto de



Aloe vera, comparando ambos casos se demostrd la eficacia antiinflamatoria y
cicatrizante del Gel del extracto de Aloe vera, que consistio en el control de la
medicion de la inflamacion y la herida leve cerrada al paciente, desde su llegada por
Emergencia (topico) al establecimiento de Salud, por efecto de un trauma accidental o
por otra indole; primero se evaluo el estado general del paciente para un diagndstico
médico, luego se plantea para su consentimiento del estudio a realizar, iniciando el
uso tépico mediante controles de observacion y medicion de la zona inflamada y
herida leve cerrada, asi como el cambio de color de la piel y reacciones adversas que
puede ocasionar el uso tépico hasta su recuperacion total.

El estudio del Gel del extracto de Aloe vera (sabila) de acuerdo con los ensayos
efectuados y los objetivos generales propuestos, demostraron su efecto anti
inflamatorio y cicatrizante en la parte externa de la piel, el cual se realizo por el
método mecénico y tdpico. El Gel del extracto de Aloe vera, es un producto natural
muy econdémico, de acceso fécil en su elaboracion, presentando actividad
antiinflamatoria y cicatrizante, administrada por via tépica en los pacientes tratados
en mencién. La calidad de la inflamacion y la cicatrizacion obtenida con Gel del
extracto de Aloe vera demuestra que es de gran utilidad en tratamiento dermatolégico
0 en cirugia pléastica, obteniendo mejores resultados en regeneracion de tejido o piel y
epitelizacion de las heridas.

Cabe destacar, que la investigacion anteriormente citada aporta al presente
estudio, el conocimiento y soporte tedrico empirico del efecto real antinflamatorio y
cicatrizante de los geles a base de Aloe vera, asi como su empleo en el tratamiento de
patologias en diversas areas de la medicina con resultados Optimos, siendo una
alternativa sustentable y factible en el area de la Odontologia y en el uso de
patologias bucales.

En este mismo orden de ideas, se cita el estudio de Alarcon y Fernandez
(2012) realizado en la Universidad de Carabobo, titulado “Aplicacion
terapéutica del Aloe vera L. en Odontologia”, dicha investigacion fue de tipo
bibliografica y persiguié presentar una breve descripcion botanica y de la

composicion quimica de la planta, asi como de sus acciones farmacoldgicas, con
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énfasis en su aplicacién Odontoldgica, donde las investigaciones en esta area son
escasas. Este estudio, devel6 que su uso como biomaterial puede ser una alternativa a
los farmacos convencionales en el tratamiento de la enfermedad periodontal de alta
prevalencia mundial, en la pulpectomia, asi como cicatrizante post exodoncia y en la
prevencion de caries dental, gingivitis, estomatitis y mucositis, basado en los
resultados de las investigaciones revisadas a nivel nacional e internacional.

Este estudio se vincula con la investigacion en desarrollo, pues demuestra que
el Aloe vera por su accion antibacteriana, antiinflamatoria y cicatrizante es
recomendado en el tratamiento de la enfermedad periodontal; en la prevencién de
estomatitis, gingivitis, caries dental y mucositis; asi como en la formacion de puente
dentinario, en la regeneracion de tejido 6seo y mucoso, y en patologias como la
fibrosis multiple y el liquen plano bucal, entre otros.

Por otra parte, se encuentra la investigacion realizada en la Universidad
Andrés Bello, Chile por Aravena (2011), titulada “Efectividad de un tépico de
Aloe Vera en el tratamiento de la Estomatitis Aftosa Recurrente”. Debido a que
las investigaciones sobre Aloe vera en el area odontoldgica siguen siendo escasas,
surge la necesidad de efectuar nuevas investigaciones en este campo, es por ello que
el referido estudio pretendi6 determinar la efectividad de la aplicacion de gel de Aloe
vera al 25% en pacientes con Estomatitis Aftosa Recurrente. El estudio fue de campo
con abordaje cuantitativo cuyo disefio fue experimental: ensayo clinico controlado,
intersujeto en pacientes portadores de EAR pertenecientes a clinica odontoldgica
UNAB.

El grupo control recibi6 el tratamiento con placebo y el grupo experimental
recibid el tratamiento propuesto en esta investigacion que consiste en el tratamiento
con topico de Aloe vera al 25%, aplicada en capa fina sobre la superficie afectada 3
veces al dia, después de la ingesta de comida, manteniendo una adecuada higiene, y
se les orientd no ingerir agua ni otro alimento durante una hora después de aplicado el
tratamiento y realizar la Gltima aplicacion antes de dormir y retirada inmediata de la
prétesis siguiendo con el masajeo de la zona afectada. Como resultados se encontrd
que la prevalencia de EAR observd en el 100% de los pacientes evaluados, cuyo
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promedio de edad fue de 35,07 afios. La efectividad del tratamiento de EAR con el
tratamiento de gel de Aloe vera al 25%, fue de 71,4% con remision a los 7 dias y de
28,6% a los 8 dias. En el estudio anteriormente mencionado establece la efectividad
del gel de Aloe vera como tratamiento para la Estomatitis Aftosa Recurrente,
constituyendo un referente importante para la presente investigacion.

Para finalizar, en la investigacion realizada en la Universidad Central de
Venezuela por Hernandez y Caballero (2010), titulada “Alternativas naturales
en el Tratamiento de la Estomatitis Aftosa Recurrente”, cuyo objetivo principal
fue analizar el uso de alternativas naturales en el tratamiento de la Estomatitis Aftosa
Recurrente mediante una revision bibliografica, en donde establecen que es una
patologia ampliamente observada en la poblacion mundial, relaciondndose con
diferentes patologias como el herpes labial, enfermedad celiaca, anemia de Fanconi,
donde los tratamientos propuestos varian desde plantas y raices, hasta diferentes
sustancias y medicamentos farmacol6gicos. Los autores destacan el uso de las
alternativas naturales como raices y plantas por culturas milenarias, sin embargo, su
uso por parte de los profesionales de la odontologia es reconocido minimamente.

Concluyen que a pesar de que la Estomatitis Aftosa Recurrente es un problema
tan comun en la poblacion de todas las edades, no se tiene un tratamiento unico y
eficaz, se debe analizar la condicion integral del paciente para decidir cuél es la
terapéutica mas apropiada segun cada caso especifico. El aporte a la investigacion,
sera poder relacionar el uso de distintas alternativas naturales en el tratamiento de las
aftas bucales y los resultados obtenidos mediante el uso del Aloe vera. Resaltando la
marcada resistencia bacteriana vinculada al wuso prologando con terapias

farmacoldgicas, sin resultados concretos, en dicha patologia.

2.2 Bases Teoricas
2.2.1 Aftas

Segun Almonacid (2012), clinicamente se denomina como afta bucal a “toda
lesion de aspecto ulceroso como una pequefia llaga o herida, del tamafio de la cabeza

de un alfiler, con un halo enrojecido y sumamente doloroso” (p.19). En principio, se
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trata de una lesidn vesicular pequefia que se rompe precozmente (2-3 horas después
de brotar) considerada clinicamente desde un inicio como una Ulcera. El afta es una
lesibn muy antigua, cuya prevalencia se observa en casi todas las edades, en
diferentes clases sociales, razas, sexo; es una lesion que se registra mundialmente y
sus causas, en la actualidad no estan del todo definidas, por lo que se le considera
multifactorial.

De acuerdo a Pulido, Anaya y Tirado (2012), “las aftas son lesiones blancas o
amarillas en el centro y rojas en los bordes” (p.19). Se desarrollan en la boca sobre la
lengua, en las areas de las mejillas, labios, encia y garganta. No son contagiosas y la
ocurrencia de esta afeccion en general benigna es considerada elevada, variando entre
distintos tipos de poblacion, aungue dichos autores sostienen que en algunos estudios
se han encontrado una prevalencia mayor entre grupos de mas elevado estandar
socioecondémico y en mujeres especialmente en la menopausia.

Por su parte, Almonacid (2012), resefia que, aunque se presenta en ambos
sexos, las mujeres generalmente son mas susceptibles que los hombres, ninguna edad
estd exenta de ella, aunque por lo general es mas frecuente en jovenes. ES mas
frecuente la lesion Unica, que puede aparecer aislada, pero los casos mas graves, a
menudo crénicos, con menor prevalencia, y que clinicamente corresponden a una
aftosis recidivante, se dan en el curso de enfermedades sistémicas o de alteraciones
que afectan especialmente al sistema inmunoldgico.

Asimismo, de acuerdo a Pacho y Pifiol (2009) las aftas son pequefias
protuberancias blancas o llagas rodeadas por una zona enrojecida. Si bien las aftas no
son contagiosas, se las suele confundir con el herpes labial, causado por el virus del
herpes. Las aftas pueden repetirse y ser menores (pequefias), mayores (grandes) o
herpetiformes (multiples, en grupos o en racimos), son afecciones comunes y suelen
reaparecer. Son mas frecuentes en el periodo de edad que se sitGa entre los 20 y los
50 arfios lo que promedia entre los 19-20 afios y su presencia no guarda relacion con la

ubicacion geografica ni con la raza.
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2.2.1.1 Causas

Se ha dedicado una considerable atencién en las investigaciones para aclarar las
causas de las ulceras aftosas, sin embargo, hasta el momento no se ha descubierto su
principal etiologia, posiblemente se deba a afecciones locales y sistémicas, factores
genéticos, inmunoldgicos e infecciones microbianas. De acuerdo a Almonacid
(2012), se pueden enunciar las siguientes causas:

Factores locales y bucales: alergia al laurilsulfato sédico en el dentifrico (pasta

dental), traumatismos, disfuncion de la glandula salival.

Causas microbianas bacteriana: presencia de las bacterias Streptococcus,

Stafilococcus mutans, Treponema pallidum, la Neisseria gonorrhoeae,
Mycobacterium tuberculosis y bacteroides gramnegativas anaerobicas.

Viral: herpes simple, citomegalovirus, Epstein-Barr, varicela z0ster.
Especialmente en pacientes inmunodeprimidos: Candida albicans, criptococus,
histoplasmosis, aspergillus y micormicosis.

Factores y enfermedades sistémicas: enfermedad de Behcet, enfermedad de

Crohn, neutropenia ciclica y autoinmune, infeccion por el VIH, sindrome de las
Ulceras bucales y genitales con inflamacion del cartilago, sindrome de fiebre
periddica, aftosis, faringitis, adenitis, sindrome de Reiter, estrés, lupus eritematoso
sistémico, anormalidades hematolégicas, influencias hormonales, enfermedad celiaca,
colitis ulcerativa.

Enfermedades nutricionales y alérgicas: alergias a dentifricos, alergias

alimentarias, déficit de acido félico, hierro, selenio y cinc, enteropatia sensible al
gluten, déficit de vitaminas B1, B2, B6 y B12.
Factores genéticos: enfermedades inmunolégicas, disfuncion localizada de

células T, citotoxicidad celular anticuerpo-dependiente. Paraddjicamente el habito de

fumar parece ejercer un efecto protector sobre la aparicion de las aftas.

2.2.1.2 Caracteristicas Clinicas
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De acuerdo a Rioboo y Bascones, (2011), en el afio 1969, se dividid en tres
formas la enfermedad: Ulceras aftosas menores (menor), Ulceras aftosas mayores
(mayor) y ulceras aftosas herpetiformes. Desde entonces se ha aceptado esta
clasificacion en Odontologia y en Dermatologia.

A) Ulcera aftosa recidivante tipo menor: se manifiesta como maéculas que se
ulceran, dolorosas, recurrentes, redondas u ovales, claramente definidas, pequefias,
con centros superficiales necréticos, margenes elevados y halos eritematosos.
Generalmente presentan un diametro menor de 10 mm y una pseudomembrana
blanco-grisacea, aungque también se describen como un grupo de Ulceras amarillas y
las precede una etapa prodromica de escozor, quemazon o dolor en el sitio en que
aparecera la ulceracion.

Estas lesiones suelen ser varias y se curan a los 10-14 dias y no dejan cicatrices.
La localizacibn mas comuln es sobre la mucosa bucal no queratinizada de
revestimiento (mucosa labial, palatina, bucal, y piso de boca). Las lesiones aparecen
como Uulceras unicas o multiples, pero pueden ser distinguidas de otras enfermedades
mucocutaneas basandose en su historia, localizacion, aspecto sano del tejido
adyacente y en la carencia de rasgos sistémicos distintivos.

B) Ulcera aftosa recidivante tipo mayor: es denominado en ocasiones como
enfermedad de Sutton (1911), o periadenitis mucosa necrotica recidivante y es menos
frecuente; sin embargo, es un cuadro mas grave que la Estomatitis Aftosa Menor. Las
lesiones del tipo EAR mayor son similares en aspecto a las de la EAR menor, por lo
general son solitarias, de diametros superiores a 10 mm de didmetro, méas profundas e
irregulares, a menudo dejan cicatriz y pueden durar semanas 0 meses. Estas lesiones
se presentan preferentemente en los labios, la lengua, el velo del paladar, y las fauces
palatinas, y causa un importante dolor, asi como disfagia. Se encuentra
frecuentemente en pacientes infectados por el virus de la inmunodeficiencia humana,
quizas a causa de la amplificacion del desequilibrio local inmune secundario a dicha
enfermedad y suele iniciarse después de la pubertad.

C) Ulcera aftosa recidivante herpetiforme: es la forma menos frecuente de
EAR, que afectan a un 5-10% de los pacientes con EAR. Las Ulceras localizadas en
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maltiples y pequefios racimos de lesiones puntiformes con tendencia a la
coalescencia, caracterizan a esta forma rara de la EAR, y ocurren en todas las zonas
de la cavidad bucal. Tienden a ser pequefias (de 2-3 mm) y numerosas (10-100
Ulceras), pero pueden llegar a confluir produciendo lesiones irregulares en forma de
placas mayores. Las lesiones duran de 7-30 dias y forman cicatrices. Aunque estas
lesiones son de carécter tipo herpes o herpetiforme, el virus del herpes simple (VHS)
no puede ser cultivado a partir de las mismas. El diagndstico diferencial ha de hacerse
con el herpes recidivante. Esta variante ocurre mas a menudo en mujeres y durante el

3° milenio de su vida.

2.2.1.3 Relacién con otras Patologias

Existen numerosas patologias que una vez instaladas potencian la aparicion de
la ulcera aftosa recurrente, asi como también los estados inmunoldgicos del paciente
la dieta, la presencia de bacterias, entre otros. Segun Acosta y Labrador (2007), existe
una estrecha relacion entre la ulcera aftosa recurrente y el herpes labial recurrente. En
Israel se estudio esta vinculacion en una poblacién joven, 20689 soldados, mujeres y
hombres. La prevalencia fue entre las mujeres para la ulcera aftosa recurrente de
6.2% y para el herpes labial recurrente 5.4%, mientras que en los hombres fue de
6.8% y 4.9% respectivamente.

En tal sentido, se demostré que existia una posibilidad mayor de tener ulcera
aftosa recurrente al haber tenido herpes labial (6.88 % en las mujeres y 12.37 % en
los hombres). Concluyeron los investigadores que existe un proceso patoldgico
subyacente similar o un cofactor desconocido que pudiera estar envuelto en ambas
entidades, la ulcera aftosa recurrente y el herpes labial recurrente.

En la anemia de Fanconi, un desorden autonomico recesivo clinicamente
caracterizado por anemia aplasica, malformaciones congénitas renales, cardiacas,
esqueletales y en la piel, también se pueden observar Ulceras aftosas. Pacientes con
enfermedad celiaca tienen como manifestaciones orales los defectos de esmalte y la
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ulcera aftosa recurrente. Un tercio de los pacientes estudiados mejoraron la Ulcera o
Estomatitis Aftosas Recurrente al eliminar el gluten de su dieta.

De igual forma, el estado de inmunodeficiencia de los pacientes infectados con
HIV ha sido causa de severos episodios de ulcera aftosa recurrente. Investigaciones
demuestran que la emergencia de las lesiones, especialmente lesiones mayores, esta
directamente relacionado con el estado inmunoldgico. Los pacientes con HIV
positivo generalmente presentan déficit nutricional, empeorando su calidad de vida.
Por esta razon, el diagnéstico y tratamiento de la ulcera aftosa recurrente es un
desafio que no puede ser descuidado.

De acuerdo a Acosta y Labrador (2007), investigaciones recientes demuestran
la relacion entre la dieta y la ulcera aftosa recurrente. Sin embargo, los estudios en

dietética para establecer relaciones con la alimentacion son escasos.

2.2.1.4 Tratamientos Propuestos

Al ser la ulcera aftosa una alteracion tan dolorosa y recurrente, se han hecho
muchos esfuerzos para lograr tratar su molestia. A lo largo de la historia, son amplios
los tratamientos propuestos para el alivio de las Ulceras aftosas, entre ellos estan
gluconato de clorhexidina al 0.2%, tetraciclinas, Benadryl, Xylocaina viscosa, nitrato
de plata, corticoesteroides, colchicina, dapsone, pentoxifilina, taledomida, entre otros.
No existe un solo tratamiento efectivo y especifico para la ulcera aftosa recurrente,
razon por la cual a veces su etiologia no es determinable.

Asimismo, Graykowski, (2007) encontr6 que el enjuague bucal con tetraciclina
al 250mg/5ml, cuatro veces al dia durante 5 a 7 dias, producia una buena respuesta en
el 70 % de los pacientes estudiados, comprobando alivio en el dolor, reduccién del
tamafio de las lesiones y disminucién en el tiempo de cicatrizacion. Dicho autor
resefia que en Rusia se hizo un estudio durante 2 afios para analizar la efectividad del
ungliento de herperidina desarrollado para el uso en la ulcera aftosa recurrente.
Después del tratamiento, el dolor y la duracion del proceso inflamatorio

disminuyeron y no se observaron complicaciones.
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Otros autores como Salinas, Millan y Le6n (2007) proponen el uso de
esteroides solo en casos graves de ulcera aftosa y siempre que el clinico tenga
experiencia en este campo. Se recomiendan dosis baja 0 moderada de Prednisona por
un periodo breve. Un régimen tipico podria ser 20- 40 mg diarios por 1 semana,
seguido de otra semana con la mitad de la dosis. Para proporcionar alivio a la mayor
parte de las ulceras, 15 gramos de esteroide tépico durante 2-4 semanas es efectivo.
Dado que los esteroides pueden favorecer el crecimiento de Candida albicans en la
cavidad oral, se recomienda su uso con un antifungico, una buena combinacion seria
Betametasona y Clotrimazo.

Por su parte, Acosta y Labrador (2007), sefialan que en la medicina para aliviar
el dolor se ha hecho uso del enfriamiento de los tejidos o crioterapia, utilizado tanto
en dolor agudo como en crénico. En la investigacion realizada por estos autores, se
llevd a cabo un estudio para saber si la crioterapia reducia el dolor en las Ulceras
aftosas y los resultados demostraron que no hubo diferencias entre el grupo tratado
con crioterapia y el grupo control. El ultrasonido por su parte, usado de rutina en baja
intensidad, pareciera tener un modesto efecto beneficioso en la ulcera aftosa
recurrente.

También, resefian que el nitrato de plata ha sido utilizado desde mucho tiempo
atras para proporcionar alivio en el dolor de las Ulceras aftosas. Con una sola
aplicacion se crea una cauterizacion quimica y se aumenta la profundidad de la
lesiéon. En Iran se hizo un estudio donde se demostré que al hacer una aplicacién de
nitrato de plata se disminuye la severidad del dolor en las Ulceras aftosas sin acortar o

prolongar significativamente el tiempo de sanacion, no observandose complicaciones.
2.2.2 Aloe Vera

Segun Ferraro (2012), la palabra Aloe deriva del &rabe “alloeh” y significa
“sustancia amarga brillante”, mientras que “vera” significa verdad. Se le denomina
también con el nombre de sabila. La planta de Aloe vera es originaria de Africa,
especificamente de la peninsula de Arabia. Se ha utilizado durante siglos para la salud
y la belleza destacAndose sus propiedades dermatoldgicas. Fue introducida por
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Cristébal Col6n en el Continente Americano, en los tiempos del descubrimiento de
América, debido a que él la utilizaba como medicina para su tripulacion.

En esos afios Espafia ya tenia plantaciones considerables de ese vegetal,
probablemente dejadas como herencia de la invasion musulmana. Hace mas de 2000
afos los griegos la consideraban como la panacea universal y los egipcios como la
planta de la inmortalidad. El jugo de Aloe vera y sus efectos estan ya descritos en el
Papiro de Ebers (1500 AC) y desde entonces, muchas civilizaciones y culturas la han
usado especialmente en quemaduras, cicatrizacion de heridas y alivio de dolores.

Asimismo, Almonacid (2012) sostiene que Gltimamente estan surgiendo en el
mercado multitud de productos, especialmente cosméticos, que poseen en su
composicion jugo de Aloe vera. ElI Aloe es una planta de gran interés medicinal,
utilizada como tal desde hace méas de 3000 afios, existen alrededor de 300 especies de
Aloe, se ha demostrado cientificamente que son cuatro tipos los que presentan
mayores propiedades medicinales: el Aloe Barbadensis Miller (la méas utilizada en la
medicina curativa y la mas popular en el mundo entero Ilamada comdnmente Aloe
vera), el Aloe Perry Baker, el Aloe Ferox y el Aloe Arborescens. Los constituyentes
del Aloe se encuentran principalmente en la hoja, por lo que es muy importante que
se use gran parte de ella debido que no estan igualmente distribuidos sus principios
activos; de las hojas de la planta de Aloe vera se pueden obtener tres tipos de
producto:

1. El exudado es un liquido amarillento denominado aloina que fluye por los
nervios de las hojas, contiene componentes de carbono de tipo aromaético, con anillos
de benceno como compuesto fendlico y quindlicos, sus moléculas son de bajo peso
molecular, y por tanto pequefias, lo que facilita que se diluya facilmente en el agua.
Son sustancias con muchas propiedades, entre ellas, produce activacion celular pero
puede dafiar los mecanismos celulares, tiene el poder antihelmintico, antibacteriano y
antifangico, el exudado es laxante pero en exceso es irritante.

2. El gel es el parénquima de la hoja especializado en reservar agua, para
obtenerla se quita la capa de arriba y se extrae de abajo el gel, que es reforzante,

revitalizante y no produce reacciones adversas como la aloina, sus efectos activadores
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celulares son suaves y fuerzan excesivamente a la celula, teniendo un efecto
antiinflamatorio notable sobre los tejidos y una vez combatida la inflamacion ayuda a
conservar bien los tejidos dafiados.

3. El aceite extraido mediante solvente orgénico es la fraccion lipidica de las
hojas y es utilizada solo en la industria cosmetolégica como un transportador de
pigmento y un agente sedante.

El Aloe vera induce a la replicacion celular alli donde hay posible respuesta
vital, es un estimulante general del sistema inmunolégico, con una accion fagocitaria
marcada, fagocita células muertas y toxinas, por tanto, desintoxica y limpia,
especialmente Gtil en enfermedades cronicas, se piensa que la pequefia cantidad de
aloina que queda en el gel es factor preponderante de los poderes curativos puesto
que ella en poca cantidad no es dafiina mas por el contrario es beneficiosa.

Las acciones fundamentales del Aloe que lo hace aplicables en mdltiples
enfermedades, es su accion antiinflamatoria y cicatrizante. EI Aloe vera es la planta
por excelencia para el cuidado y la reparacion de la piel, pues la hidrata, suaviza,
limpia y regenera; el gel de Aloe tiene una capacidad hidratante y penetrante muy
superior a la del agua, lo que multiplica su eficacia al penetrar, la accion de sus
nutrientes naturales, estimulan la reproduccion de nuevas células, pues es un potente
regenerador de células, cicatrizante, tonificador y de alta penetracion en la piel.

El secreto del alto poder cicatrizante del Aloe vera esta es la interactuacion
sinérgica de algunas de sus componentes, tal es el caso del acido ascorbico, la
vitamina C, que es fundamental para la reparacion de tejidos en todas las partes del
cuerpo, esta es necesaria para formar el colageno, una proteina importante utilizada
para formar la piel, el tejido cicatricial, los tendones, los ligamentos y los vasos
sanguineos.

Otro componente que aporta el Aloe vera es el zinc, un oligoelemento
importante que se encuentra en segundo lugar después del hierro, por su
concentracion en el organismo, estimula el sistema inmunoldgico, es antiinflamatorio

y potencia el apetito sexual, ayuda a combatir las infecciones y acelera su curacién; se
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requiere para la actividad de las enzimas, necesarias en la division y crecimiento de

las células, al igual que en la cicatrizacion de heridas.

2.2.2.1 Usos Terapéuticos del Aloe Vera

El Aloe Vera es muy utilizado en el campo de la cosmetologia para el cuidado
de la piel especialmente, para el cutis, las manos y el cuero cabelludo, elimina la
obstruccion de los poros gracias a las propiedades saponificadoras de la combinacion
de aminoacidos y polisacaridos que transforman los depositos grasos que obstruyen
los poros, segin Almonacid (2012).

Regula el pH gracias a su contenido de aminoéacidos y otros elementos simples
como el sodio, potasio, hierro y zinc; esto estimula la reproduccion de las celulas
epiteliales, normalizando el recambio de células viejas por otras nuevas y retrasando
considerablemente su desgaste y envejecimiento. Nutre las células epiteliales y
subepiteliales mediante la absorcion por ellas de las vitaminas A, B1, B2, B6, B12 y
los azlcares vegetales que flexibilizan las fibras elasticas de la dermis, fortifican la
fibra de colageno y estimulan la reproduccion de células epiteliales manteniendo la
piel fresca y juvenil durante mucho més tiempo.

Para YakugakuZasshi (2003), el Aloe vera es utilizado en todo tipo de
afecciones dérmicas, no solo como cosmeético, sino también como cicatrizantes,
antiséptico y antiinflamatorio, porque sus nutrientes naturales ayudan a la
regeneracion de las células de todas las capas de la piel, sus caracteristicas
bacterianas y regeneradoras lo convierten en un buen remedio en caso de granos,
abscesos y fordnculos.

El Aloe vera ha proporcionado excelentes resultados en el tratamiento de
algunos tipos de Herpes y pueden reducir notablemente la duracién del acné. En las
quemaduras parece que detiene en poco tiempo el proceso de necrosis dando paso a la
regeneracion de tejidos y a la cicatrizacion, las cicatrices resultan mucho menos
notorias y restablece la sensibilidad perdida. Alivia con rapidez los dolores artriticos

y reumaticos. Pueden ser empleadas también en pequefias heridas, llagas o
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ulceraciones externas, excoriaciones y ulceras por presion por larga permanencia en

cama.

2.3. Definicidon de términos basicos

Afeccion sistémica: enfermedad que afecta a todos los elementos de un mismo
sistema, como las enfermedades del colageno, esclerodermia, dermatomiosis, lupus

eritematoso diseminado, etcétera.
Analgesia: Desaparicion, natural o provocada, de cualquier sensacién de dolor.

Antibiotico: Sustancia quimica que producen ciertos hongos y que destruye

microorganismos, especialmente las bacterias.
Carrillo: Parte carnosa de la cara, desde el pomulo al menton, mejilla.

Corticoesteroides: grupo de analogos naturales y sintéticos de las hormonas
secretadas por la glandula pituitaria. Estos incluyen glucocorticoides, que son agentes
fundamentalmente anti-inflamatorios, los mineralocorticoides, que controlan el
equilibrio de sal y agua a través de la accion sobre los rifiones, y las corticotropinas,

que controlan la secrecion de hormonas de la glandula pituitaria.
Etologia: La etiologia describe la causa o causas de una enfermedad.

Infeccidon exantematica: Un exantema es una erupcion cutanea generalizada

que suele ir asociada a una infeccion sistémica, normalmente de origen infeccioso.

Inmunosupresion: Disminucion o anulacion de la respuesta inmunolégica del

organismo mediante tratamiento medico.
Necrotico: De la necrosis o relacionado con ella.

Saponificacion: Reaccion de un éster y un hidroxido alcalino obteniéndose la
sal alcalina del &cido organico y un alcohol.

2.4 Operacionalizacion de variables
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Tamayo (2006) plantea la utilidad de la variable en su significado méas general;
“... se utiliza para designar cualquier caracteristica de la realidad que pueda ser
determinada por observacion y que pueda mostrar diferentes valores de una unidad de
observacion a otra” (p.46). Un aspecto importante a considerar en algunas
investigaciones es la conceptualizacion operacional de las variables en estudio, o

como algunos autores llaman la Operacionalizacion de las Variables.
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CAPITULO 111

MARCO METODOLOGICO

En toda investigacion cientifica, se hace necesario que los hechos estudiados,
asi como las relaciones que se establecen entre estos, los resultados obtenidos y las
evidencias significativas encontradas en relacién con el problema investigado ademas
de los nuevos conocimientos que es posible situar, retnan las condiciones de
fiabilidad, objetividad, y validez interna, para lo cual se requiere delimitar los
procedimientos de orden metodoldgico a través de los cuales se intenta dar respuesta

a las interrogantes objetivos de la investigacion.
3.1 Enfoque de la Investigacion

Segun el enfoque el presente estudio es una investigacion cuantitativa, la misma
de acuerdo a Sierra (2004) es definida, como “aquella que permite cuantificar el
fendmeno, tiene método definido y se encarga de medir los resultados” (p.86). En
este sentido se cuantificaron los resultados que se obtengan tras la indagacion sobre la
necesidad de proponer un tratamiento a base del Aloe vera en las aftas bucales

recurrentes.
3.2 Tipo y disefio de investigacion

El presente trabajo, se apoyd en una investigacion proyectiva que segun
Hurtado de Barrera (2008), consiste en “la elaboracion de una propuesta, un plan, un
programa o un modelo, como solucion a un problema o necesidad de tipo préactico, ya
sea del conocimiento, a partir de un diagnéstico preciso de necesidades del momento”
(p. 65). En el estudio propuesto la fase de diagndstico se basé en un estudio de nivel
descriptivo, el cual tuvo como propdsito interpretar realidades de hechos de la

naturaleza actual. Al respecto Arias (2 010), sefiala que este tipo de investigacion



consiste “en la caracterizacion de sus hechos, fendmenos o grupos con el fin de
establecer su estructura o comportamiento, miden de forma independiente las
variables”. (p. 48)

De acuerdo a la definicidn anterior el trabajo se ubicé en el nivel descriptivo
puesto que se procedid a recopilar la informacién relativa a identificacion de la
necesidad del uso del aloe vera como tratamiento para Ulceras aftosas

Asimismo, la presente investigacion estuvo encaminada bajo un disefio de
campo, para Arias (2010) éste consiste en recolectar datos obtenidos de los sujetos
investigados, es decir, el investigador recolecta toda la informacion del fenémeno
estudiado, a través de la observacion, directa, comportamiento de personas,
circunstancia en que ocurre el fendmeno. Mientras que, en el Manual de Trabajos de
Grado de Especializacion y Maestria y Tesis Doctorales de la Universidad
Pedagogica Experimental Libertador (UPEL, 2016) sefiala que la investigacion de
campo es:

...el analisis sistematico de problemas en la realidad con el proposito

ya sea bien describirlos, interpretarlos, entender la naturaleza y

factores constituyentes, explicar sus causas y efectos o predecir su

ocurrencia, haciendo uso de sus métodos caracteristicos de cualquiera

de los paradigmas o enfoques de investigacion conocidos 0 en

desarrollo. Los datos de interés son recogidos en forma directa de la

realidad; en este sentido se trata de investigaciones a partir de datos

originales o primarios (p. 18).

En tal sentido, el estudio tuvo un disefio de campo puesto que la informacién
fue recolectada directamente de las fuentes vivas. Por otra parte, esta investigacion se
enmarco en un disefio no experimental, transeccional. El disefio no experimental es
definido por Arias (op. cit.) como: “aquella investigacién donde el investigador no
asigna valores a las variables y en este orden de ideas se observan los hechos tal y

como ocurren en la realidad” (p. 84).

3.3 Modalidad de la Investigacion

Cabe destacar que el estudio se ubic6 en una modalidad del proyecto factible ya

que segin Tamayo (2006), consiste en la “investigacion, elaboracion y desarrollo de
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una propuesta o un modelo operativo viable, para solucionar problema o
requerimiento de organizaciones sociales, puede referirse a la formulacion de
politicas, programas, tecnologias, métodos o procesos”. (p.17)

Para este estudio, se pretende proponer Aloe vera como tratamiento para Glceras
aftosas de pacientes que acuden al area clinica integral del adulto V de la Universidad
José Antonio Péez en periodo marzo — abril 2017, el cual est4d fundamentado en un
proyecto factible, por cuanto a través del desarrollo se plantean alternativas en torno a

la problematica de estudio.

3.4 Fases de la Investigacion

Para su desarrollo se siguieron los pasos establecidos en este tipo de disefio,
que son los siguientes:

Fase I: Diagnostico de deteccidn de necesidades, donde se detectaron y verifico
la necesidad real de la propuesta. Durante el desarrollo de la presente fase se tomd en
cuenta los siguientes elementos: naturaleza del diagnéstico, poblacién y muestra,
técnica e instrumento para la recoleccion de la informacion, validez y confiabilidad
del instrumento, procedimiento para el analisis e interpretacion de la informacion.

Fase I1: Estudio de factibilidad, donde se presenta la viabilidad de la propuesta
y la posibilidad real de su puesta en practica, tomando en cuenta lo siguiente:
factibilidad social, técnica, financiera o economica, institucional y legal.

Fase I11: Disefio o elaboracion de la propuesta; esta es la fase que permitié la
realizacion de la propuesta; propoésito, destinatario, justificacién de la propuesta,
fundamentos tedricos y conceptuales que la sustentan.

3.5 Poblacion y Muestra

Para Balestrini (2005) define a la poblacion o universo de estudio como “Un
conjunto de elementos de los cuales se pretende indagar y conocer sus caracteristicas,
0 una de ellas y para la cual serdan validas las conclusiones obtenidas en la

investigacion” (p.59). La poblacién estudiada estuvo conformada por los docentes,
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estudiantes de la clinica integral del adulto V en el periodo de marzo - abril 2017

correspondiente a 157 sujetos.

Tabla 2.
Poblacion de estudio

Estratos

Docentes 12

Estudiantes 145

Total 157
Fuente: Mejias y Racamonde (2017)

Por otra parte, Tamayo (2006), define la muestra como “un subconjunto
representativo de una poblacion” (p.56). En tal sentido, es el subconjunto de la
poblacion y para determinarla se deben seguir una serie de parametros tales como
formulas para muestras finitas e infinitas. En este sentido, la muestra se tomd
utilizando la siguiente formula, propuesta por Tamayo (op. cit.):

B Ng?Z*?
(N —1)e?+ g2Z?

T

Donde:

n = el tamafio de la muestra.

N = tamafio de la poblacion.

9 ~Desviacion estandar de la poblacion (0,5).

Z = Valor obtenido mediante niveles de confianza. El utilizado fue de 95% de
confianza equivale a 1,96.

e = Limite aceptable de error muestral, utilizando para la investigacion el

valor de 9% (0,09).
Quedando la ecuacion de la siguiente manera:
N = 157 * (0,5)2* (1,96)> = 42 sujetos.

(157-1) * (0,09)? + (0,5)% * (1,96)
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Lo que significa que se tomd como muestra para el presente estudio un total de
42 sujetos, de los cuales se encuesté a la totalidad de docentes (12) y a 30 estudiantes.

3.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Una vez efectuada la operacionalizacion de las variables y definidos los
indicadores, es hora de seleccionar las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
pertinentes para responder las interrogantes formuladas. Todo en correspondencia con
el problema, los objetivos y el disefio de investigacion.

Para el presente estudio se tom6 como técnica, la encuesta. De acuerdo a Arias
(2010) se entiende por técnica: “El procedimiento o forma particular de obtener datos
de informacién”. (p. 67). Las técnicas son particulares y especificas de una disciplina,
por lo que sirven de complemento al método cientifico, el cual posee una
aplicabilidad general. Afirma el autor mencionado que la encuesta es definida como:
“una técnica que pretende obtener informacién que suministra un grupo o muestra de
sujetos acerca de si mismo, o en relacion con un tema en particular”. (p. 72).

En este sentido, la recoleccién de datos en el presente estudio se realizd a través
de un instrumento, el cual es definido por Tamayo (2006) como: “un formulario
disefiado para registrar la informacion que se obtiene durante el proceso de
recoleccion de datos”. (p. 76). En este estudio se utilizo como instrumento el
cuestionario, sostiene el autor que “es un método para obtener informacion de manera
claray precisa” (p. 110).

A tal modo, se elaboraron dos cuestionarios para tal fin, uno para los docentes y
otro para los estudiantes del area clinica integral del adulto V de la Universidad José
Antonio Paez en periodo marzo — abril 2017, ambos constaban de items con

respuestas dicotdmicas (ver anexo 1).

3.7 Validez y Confiabilidad del Instrumento

La validez del instrumento se realiz6 bajo el criterio de juicio de experto,
evaluacion que Ruiz (2002) establece que “consiste en la exactitud con que puedan

hacerse mediciones significativas y adecuadas con un instrumento, en el sentido de
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que mida realmente el rasgo que pretende medir” (p. 73). EIl instrumento que se
aplic6 fue sometido a la prueba de validez usando la técnica del juicio de los
expertos. Para ello, el formato fue sometido a la consideracion de tres (3) expertos en
metodologia de la investigacion y odontologia, quienes recibieron un cuestionario
modelo con el cual validaron el instrumento a aplicar para el acopio de datos (ver
anexo 2).

Respecto a la confiabilidad, Hurtado (2008), destaca que

la confiabilidad se refiere al grado en que la aplicacion repetida del
instrumento a las mismas unidades de estudio, en idénticas condiciones,
produce iguales resultados, dando por hecho que el evento medido no
ha cambiado (...) se refiere a la exactitud de la medicion (p. 161).

Para ello, se aplico una prueba piloto a una muestra pequefia, distinta a la
muestra de estudio, pero con un perfil similar al establecido para la misma los
resultados de esta prueba permitieron calcular el grado de confiabilidad. Debido a que
el instrumento fue construido en base a respuestas dicotémicas, se seleccioné el

Coeficiente de Confiabilidad de Kuder Richardson, cuya férmula es:

_k _S’-apdq
rtt - * 2
k-1 S
Doénde:

K = numero de items del instrumento
p = porcentaje de personas que responden correctamente cada item
g = porcentaje de personas incorrectamente cada item

St? = Varianza total del instrumento

El resultado de la confiabilidad fue interpretado de acuerdo con los valores

mostrados en el siguiente cuadro.
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Tabla 3.
Valores de interpretacion de confiabilidad

No es confiable
Baja confiabilidad
Moderada confiabilidad
Fuerte confiabilidad
Alta confiabilidad

Fuente: Ruiz (2002)

Dado que el coeficiente calculado resulté de 0,97 por tanto, el instrumento es

altamente confiable (\Ver anexo 3).
3.8 Técnica de Analisis de datos

Para que los datos recolectados tengan algun significado dentro de la presente
investigacion, se hace necesario introducir un conjunto de operaciones en la fase de
analisis e interpretacion de los datos, con el propoésito de organizarlos e intentar dar
respuestas a los objetivos planteados en el estudio, evidenciar los principales
hallazgos encontrados, conectandolos de manera directa con las bases tedricas que
sustentan la misma y las variables delimitadas, asi como, con los conocimientos que
se disponen en relacién al problema que se propone estudiar.

En esta investigacion se introdujeron algunos métodos estadisticos, derivados
de la estadistica descriptiva, a objeto de resumir y comparar las observaciones que se
evidenciaran con relacion a las variables estudiadas; y al mismo tiempo describir la
asociacion que pueda existir entre alguna de ellas desde las perspectivas de la
interrogante planteada en este estudio. Para la presentacion y analisis de los
resultados obtenidos se utilizaran Tablas de distribucion de frecuencias donde se
anotaran las frecuencias absolutas (fi) y relativas (hi %), ademés de diagramas de
barras para visualizar de manera méas clara los resultados, y posteriormente se
presentaran los andlisis cuantitativos de cada uno de los aspectos evaluados en la

muestra de estudio.
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CAPITULO IV

ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Este capitulo presenta el analisis de los resultados concernientes a la
investigacion realizada. En cuanto a las técnicas de andlisis de resultados, Arias
(2010), destaca que constituyen “la técnica, el procedimiento o forma particular de
analizar y procesar datos o la informacién”. (p.67). Para efectos de esta investigacion,
de naturaleza cuantitativa y de los objetivos establecidos se escogié como técnica de
procesamiento; la estadistica descriptiva, debido a que analiza metddicamente los
datos, simplificandolos y presentandolos en forma clara, eliminando asi su confusion.

De esta manera, Arias (op. cit.), comenta que la estadistica descriptiva es
necesaria para considerar los datos resumidos a través de uno o varios valores que
determinen los principales caracteres del fendbmeno que se estudia. Por otra parte,
para representar los datos obtenidos de la aplicacion del cuestionario, seran
representadas en tablas de frecuencia simples y diagramas circulares, para de esta
manera, obtener las proporciones de los resultados.

Teniendo en consideracion que el propdsito de la presente investigacion es
aplicar el Aloe vera como tratamiento para Ulceras aftosas de pacientes que acuden al
area clinica integral del adulto V de la Universidad José Antonio Pdez en periodo
marzo — abril 2017, se hizo necesario la elaboracion y aplicacion de una historia
clinica como instrumento de recoleccién de datos, asimismo se precis6 de la
tabulacion y organizacion de los resultados obtenidos una vez efectuado el llenado
del instrumento de recoleccion de datos utilizado en esta investigacion. En adelante se
muestra las tablas de frecuencia, con los resultados obtenidos de la aplicacion del
instrumento disefiado, y el diagrama circular que presenta una mayor comprension de
los mismos, los cuales fueron analizados posteriormente sefialando el numero de

items.
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Fase I: Diagnostico de deteccitn de narecidades,
4.1.1. Presentacion de resultac :nto aplicado a los Docentes
Tabla 4:

item 1. ¢Considera usted que el Aloe vera como tratamiento para Ulceras

aftosas puede aliviar signos y sintomas de esta patologia?

Alternativa Fi %
Si 12 100
NO 0 0

Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 1: item 1. ¢Considera usted que el Aloe vera como tratamiento para

Ulceras aftosas puede aliviar signos y sintomas de esta patologia?

De acuerdo a los resultados encontrados, el cien por ciento (100%) de los
encuestados considerd que el Aloe vera como tratamiento para Ulceras aftosas puede
aliviar signos y sintomas de esta patologia. En tal sentido, estos resultados confirman
lo expuesto por Aravena (2011), quien sostiene que uno de los principales beneficios
y efectos de productos naturales como el Aloe Vera en el tratamiento de
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enfermedades periodontales es la sensacion de alivio al reducir la inflamacién en las

lesiones bucales, combatiendo asi los signos y sintomas de esta patologia.
Tabla 5.

item 2: ¢Cree usted que el Aloe vera podria contribuir satisfactoriamente a

la regeneracion de la mucosa bucal afectada con tlceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 11 91,7

NO 1 8,3
Total 12 100

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 2: Item 2: ;Cree usted que el Aloe vera podria contribuir
satisfactoriamente a la regeneracién de la mucosa bucal afectada con ulceras

aftosas?

La muestra encuestada de docentes manifestd en un noventa y dos por ciento
(92%) que el Aloe vera podria contribuir satisfactoriamente a la regeneracion de la
mucosa bucal afectada con Ulceras aftosas, mientras que el ocho por ciento (8%)
restante opind que no lo considera asi. Cabe sefialar que Alarcon y Fernandez (2012),
manifiestan que el Aloe vera ayuda a aliviar los sintomas ocasionados por el afta,

disminuyendo considerablemente la molestia ocasionada por esta patologia bucal
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gracias a que es un excelente regenerador celular ofreciéndole a la mucosa bucal

afectada su posible curacion.

Tabla 6
Item 3. ¢Segun la analgesia del gel de Aloe vera considera usted que este

constituye una alternativa terapéutica adecuada para tratar las Glceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 11 91,7
NO 1 8,3
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 3: Item 3. ¢Segln la analgesia del gel de Aloe vera considera usted que
este constituye una alternativa terapéutica adecuada para tratar las Ulceras

aftosas?

De acuerdo a lo arrojado por la encuesta, un noventa y dos por ciento (92%) de
los encuestados manifesto que segun la analgesia del gel de Aloe vera considera que
este constituye una alternativa terapéutica adecuada para tratar las Ulceras aftosas,

mientras que el ocho por ciento (8%) restante sostuvo que no, por lo que se puede
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decir que calificarian la propuesta del gel de Aloe vera como eficaz. En tal sentido, se
corrobora lo expuesto por Ron y Sanz (2012), quienes en su investigacion afirman
que el Aloe Vera es muy eficaz en el tratamiento de la estomatitis o Ulceras aftosas

recurrentes.

Tabla 7.

Item 4. ¢ De acuerdo a las propiedades antiinflamatorias del gel de Aloe vera
considera usted que este representa un tratamiento efectivo para pacientes con

Ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 12 100

NO 0 0
Total 12 100

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Gréafico 4: Item 4. ¢ De acuerdo a las propiedades antiinflamatorias del gel de Aloe
vera considera usted que este representa un tratamiento efectivo para pacientes con

Ulceras aftosas?

Segun lo arrojado por el instrumento aplicado el cien por ciento (100%) de los
encuestados manifestaron de acuerdo a las propiedades antiinflamatorias del gel de

Aloe vera considera que este representa un tratamiento efectivo para pacientes con
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Ulceras aftosas. Al respecto Alarcon y Fernandez (2012), destacan que el Aloe vera se
caracteriza fundamentalmente por su propiedad antiinflamatoria y analgésica natural
por lo que es recomendable para aliviar los sintomas a pacientes con estomatitis o

ulceras aftosas recurrentes, entre otras patologias similares de la cavidad bucal.

Tabla 8.

Item 5. ¢En virtud de las propiedades cicatrizantes del Aloe vera considera
usted que este puede ser un tratamiento conveniente para paciente que presenten

Ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 12 100
NO 0 0
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 5: Item 5. ¢En virtud de las propiedades cicatrizantes del Aloe vera
considera usted que este puede ser un tratamiento conveniente para paciente que

presenten Ulceras aftosas?

Un cien por ciento (100%) de los encuestados manifesté que en virtud de las

propiedades cicatrizantes del Aloe vera considera que este puede ser un tratamiento

36



conveniente para paciente que presenten Ulceras aftosas. En tal sentido, Ferraro
(2012) sostiene que el Aloe es un regenerador celular y por lo tanto actda, con
resultados muy positivos, en multiples afecciones, recociéndose como una planta con

excelentes propiedades cicatrizantes y regeneradoras de tejidos.

Tabla 9

item 6. ¢ Autorizaria usted aplicar el Aloe vera como tratamiento para Glceras
aftosas en pacientes que asisten al area clinica integral de adulto V en la
Universidad José Antonio P&ez?

Alternativa Fi %
Si 11 91,7
NO 1 8,3
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Gréafico 6: Item 6. ¢Autorizaria usted aplicar el Aloe vera como tratamiento para
Ulceras aftosas en pacientes que asisten al area clinica integral de adulto V en la

Universidad José Antonio Paez?

Segun lo arrojado por la encuesta un noventa y dos por ciento (92%)de los
encuestados manifestd que autorizaria aplicar el Aloe vera como tratamiento para
Ulceras aftosas en pacientes que asisten al area clinica integral de adulto V en la
Universidad José Antonio Paez, mientras que el ocho por ciento (8%) restante

sostuvo que no. En tal sentido, se corrobora lo expuesto por Cejibo (2015), quien en
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su estudio doble ciego sobre la eficacia de un gel de Aloe vera en el alivio
sintomatico del dolor y en la disminucion del tiempo de cicatrizacion de las lesiones
ulceradas de la mucosa oral, expresa que las universidades deben promover estudios
sobre la eficacia de alternativas terapéuticas naturales para el abordaje de las
patologias bucales mas frecuentes, de manera tal que los pacientes cuenten con la

posibilidad de aplicarse tratamientos de bajo costo, facil acceso y efecto comprobado.

Tabla 10
Item 10. ¢De acuerdo a su criterio es pertinente la propuesta de tratamientos
naturales como el Aloe vera para el abordaje terapéutico de patologias tales como

las ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 11 91,7
NO 1 8,3
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 7: Item 10. ¢De acuerdo a su criterio es pertinente la propuesta de
tratamientos naturales como el Aloe vera para el abordaje terapéutico de patologias

tales como las ulceras aftosas?

Segun los resultados de este item, un noventa y dos por ciento (92%) de los
encuestados de acuerdo a su criterio es pertinente la propuesta de tratamientos

naturales como el Aloe vera para el abordaje terapéutico de patologias tales como las
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ulceras aftosas, mientras que el ocho por ciento (8%) restante no lo considera asi. Al
respecto, Gutiérrez, Corrente y De Guglielmo (2010) sostienen que el estudio de los
tratamientos para las ulceras aftosas es de gran pertinencia y relevancia puesto que
esta patologia es considerada como la enfermedad mas comudn de la mucosa bucal
conocida en el humano, constituyendo ésta una de las principales urgencias en
Odontologia.

4.1.2. Presentacion de resultados del instrumento aplicado a los Estudiantes
Tabla 11.

ftem 1. ¢Conoce usted como tratar los signos y sintomas de las Ulceras
aftosas?

Alternativa Fi %

Si 24 80

NO 6 20
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 8: Item 1. ;Conoce usted como tratar los signos y sintomas de las ulceras

aftosas?
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Respecto a los resultados del instrumento aplicado en este item, un ochenta por
ciento (80%) de los estudiantes encuestados manifestaron conoce cémo tratar los
signos y sintomas de las Ulceras aftosas, mientas que el veinte por ciento (20%)
restante opind que no es asi. Es importante que los estudiantes de odontologia
conozcan sobre el abordaje terapéutico de esta patologia, puesto que es un
padecimiento comun, Acosta y Labrador (2007) resefian que la ocurrencia de esta
afeccion en general benigna es considerada elevada, aportando cifras de un 5-66%

con una media de 20% de la poblacion general.

Tabla 12.

item 2. ¢Sabe de algin tratamiento natural para los signos y sintomas de las

Ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 5 16,6
NO 25 83,3
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 9: Item 2. ¢Sabe de algin tratamiento natural para los signos y sintomas

de las Ulceras aftosas?

De acuerdo a los resultados arrojados, un diecisiete por ciento (17%) de los
encuestados sabe de algun tratamiento natural para los signos y sintomas de las
Ulceras aftosas, mientras que el ochenta y tres por ciento (83%) restante sostuvo que
no lo conoce. Entre los tratamientos naturales conocidos por los encuestados se
mencionaron la miel por sus propiedades antinflamatorias, el Aloe vera que es un
excelente antinflamatorio y cicatrizante y el bicarbonato de sodio que es anti
bactericida y antinflamatorio, Moscoso (2012) sostiene que el estudio de estos

tratamientos constituye un area de sumo interés para las investigaciones cientificas.

Tabla 13.

item 3. ;Conoce usted los beneficios y propiedades curativas del Aloe vera

como regenerador de la mucosa bucal?

Alternativa Fi %
Si 20 66,7
NO 10 33,3
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 10: Item 3. ¢Conoce usted los beneficios y propiedades curativas del Aloe

vera como regenerador de la mucosa bucal?

Respecto a los resultados de este item un sesenta y siete por ciento (67%) de los
estudiantes encuestados manifestd conocer los beneficios y propiedades curativas del
Aloe vera como regenerador de la mucosa bucal, mientras que el treinta y tres por
ciento restante (33%) expresé no conocer de ello. En tal sentido, es importante que
los estudiantes tengan nociones basicas sobre los beneficios de este producto natural
pues Ferraro (2012) sostiene que el Aloe es un regenerador celular y por lo tanto
actua, con resultados efectivos en el tratamiento de ciertas patologias bucales como la
Estomatitis Aftosa Recurrente o las Ulceras aftosas.

Tabla 14.

item 4. ¢Cree usted que el Aloe vera puede tener efectos analgésicos en la
sintomatologia de las ulceras aftosas?

Alternativa Fi %

Si 27 20

NO 3 10
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 11: Item 4. ¢Cree usted que el Aloe vera puede tener efectos analgésicos en

la sintomatologia de las ulceras aftosas?

Segun los resultados encontrados, un noventa por ciento (90%) de la muestra
cree que el Aloe vera puede tener efectos analgésicos en la sintomatologia de las
ulceras aftosas, mientras que el diez por ciento (10%) restante considera que no. Al
respecto, Pacho y Pifiol (2009) sostienen que las ulceras aftosas constituyen una
patologia bucal frecuente que suele ser aliviarse con el uso de diversos tratamientos
naturales o farmacéuticos, entre los naturales se destaca el Aloe vera que por sus
propiedades curativas ayuda a aliviar los sintomas ocasionados por el afta,

disminuyendo considerablemente la molestia ocasionada por esta patologia bucal.

Tabla 15.

Item 5. ¢Conoce usted las aplicaciones del Aloe vera en la odontologia de

acuerdo a sus propiedades antinflamatorias?

Alternativa Fi %
Si 20 66,7
NO 10 33,3
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 12: Item 5. ¢ Conoce usted las aplicaciones del Aloe vera en la odontologia

de acuerdo a sus propiedades antinflamatorias?

De acuerdo a los resultados de este item un sesenta y siete por ciento (67%) de
los estudiantes encuestados conoce las aplicaciones del Aloe vera en la odontologia
de acuerdo a sus propiedades antinflamatorias, mientras que el treinta y tres por
ciento restante (33%) expresd no conocer de ello. Cabe destacar que de acuerdo a
Cejibo (2015) el Aloe vera es conocido por sus acciones farmacoldgicas
antimicrobiana, antiinflamatoria, antioxidante y efectos cicatrizantes, protector
gastrico, antineoplasico, hipoglucemiante y hepatoprotector, entre otros, sin embargo,
sobre su aplicacién Odontoldgica las investigaciones son escasas, ademas en muchos
paises latinoamericanos no se cuenta con productos hechos a base de esta planta para
el tratamiento de patologias bucales a pesar de sus bondades y beneficios.

Tabla 16.

item 6. ;Segun las propiedades cicatrizantes del Aloe vera aplicaria usted un

gel de esta planta como tratamiento para pacientes con Ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 29 96,7
NO 1 33
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Gréafico 13. item 6. ¢Segun las propiedades cicatrizantes del Aloe vera aplicaria

usted un gel de esta planta como tratamiento para pacientes con Ulceras aftosas?

De acuerdo a los resultados encontrados, un noventa y siete por ciento (97%) de
los encuestados manifestd que segun las propiedades cicatrizantes del Aloe vera
aplicaria un gel de esta planta como tratamiento para pacientes con ulceras aftosas,
mientras que el tres por ciento (3%) restante sostuvo que no lo haria. Al respecto
Moscoso (2012) sostiene que los odontdlogos han de tomar conciencia de la infinidad
de plantas medicinales y extractos naturales que constituyen un aporte valioso en el

area de la salud bucal y estar dispuestos a aplicarlos.

Tabla 17.

item 7. ¢En virtud de las propiedades curativas que conoce del Aloe vera
consideraria su uso como un tratamiento adecuado para paciente que presenten

Ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 29 96,7
NO 1 3,3
Total 30 100,00

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)
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Grafico 14. Item 7. ¢En virtud de las propiedades curativas que conoce del Aloe
vera consideraria su uso como un tratamiento adecuado para paciente que

presenten Ulceras aftosas?

Referente a los resultados de este item, un noventa y siete por ciento (97%) de
los estudiantes expresd que en virtud de las propiedades curativas que conoce del
Aloe vera consideraria su uso como un tratamiento adecuado para paciente que
presenten ulceras aftosas, mientras que el tres por ciento (3%) restante sostuvo que no
lo haria. De acuerdo a Alarcon y Fernandez (2012) las propuestas y productos o
derivados de esta planta, podrian ser una alternativa farmacolégica para enfermedades
bucales de caracter infeccioso, inflamatorio y con pérdida de tejidos. De tal manera,
que la investigacion en esta area es imperante en el mundo y en particular en
Venezuela, a fin de desarrollar protocolos adecuados en el tratamiento de las diversas

afecciones odontoldgicas.

4.1.3 Interpretacion de Resultados

Las investigaciones sobre Aloe vera en el area odontolégica son escasas, no
obstante, algunas investigaciones sobre su aplicacion en Odontologia abarcan la
prevencién y el tratamiento de patologias de carécter infeccioso, inflamatorio y
cicatrizante principalmente, resaltando su efecto beneficioso en la enfermedad
periodontal, asi como en la prevencion de la gingivitis y la caries dental, siendo muy
pocas las que aborden las Ulceras aftosas. No obstante, dde acuerdo a la literatura
revisada el Aloe vera ha demostrado elevar el mecanismo de defensa y posee varios
componentes que pueden ayudar a combatir afecciones bucales como las Ulceras
aftosas o la estomatitis.

En tal sentido, los resultados encontrados a través de la aplicacién del
instrumento disefiado, cuyo propdésito fue sondear la opinion de docentes y
estudiantes del area clinica integral del adulto V de la Universidad José Antonio Paez,

sobre la necesidad, factibilidad y propuesta del uso del Aloe vera como tratamiento
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para Ulceras aftosas en pacientes adultos, se encontr6 que la misma tiene amplias
posibilidades de ser exitosa.

Los resultados arrojados corroboran lo expuesto por Cejibo (2015), Moscoso
(2012) y Alarcon y Fernandez (2012) respecto a que el Aloe vera tiene un futuro sin
limites en nuevas aplicaciones y que en la profesion dental se estd empezando a
descubrir nuevos procedimientos antiinflamatorios, antiinmunoldgicos, antivirales y
los beneficios inmunoldgicos de esta planta para los pacientes odontoldgicos. Estos
autores plantean que, de las mdltiples acciones farmacologicas de ésta, la
antiinflamatoria, la antimicrobiana y la regeneradora de tejidos son de potencial
aplicacion en odontologia.

Las investigaciones al respecto, estan orientadas con un enfoque académico-
analitico que busca identificar individualmente los procesos y revelar las acciones
bioquimicas y fisiolégicas de los compuestos de esta planta, y con un enfoque clinico,
que estudia sus interacciones. Asimismo, es importante resaltar que existe mucho
interés a nivel mundial entre los investigadores en encontrar una terapia alternativa
usando productos naturales en vez de agentes sintéticos, por tanto, investigaciones
como la presente constituyen un relevante aporte en esta materia.

Se pudo evidenciar que existe la necesidad de proponer el uso de un gel de Aloe
vera como tratamiento para Ulceras aftosas en pacientes adultos, tal como sostiene
YakugakuZasshi (2003), las ulceras orales son un proceso patoldgico frecuente de la
cavidad bucal, y en general cursan con dolor como principal caracteristica, este dolor
por lo general disminuye en un periodo de 7 a 10 dias, sin embargo, el Aloe vera por
sus propiedades antiinflamatorias y cicatrizantes se perfila como una alternativa
eficaz para combatir la molestia, dolor, inflamacién y enrojecimiento ocasionado por
esta patologia.

De acuerdo a lo manifestado por los docentes y estudiantes encuestados, el
Aloe vera podria ser usado en odontologia para el tratamiento de las Ulceras aftosas
puesto que esta planta ayuda eficazmente a la regeneracion de los tejidos y
disminucion de los agentes causantes de la patologia, ademas se evidencid una

disposicion favorable para implementar la propuesta planteada.
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Por tanto, teniendo como antecedente los reportes cientificos de los efectos
farmacoldgicos del Aloe vera en el &rea de la salud, y la experiencia profesional del
uso de esta planta, se plantea la propuesta del uso de un gel de esta planta para tratar
las Ulceras aftosas de los pacientes que acuden al area de clinica del adulto V en la
Universidad José Antonio Péaez, con el objeto de presentar una alternativa efectiva
fundamentada en sus propiedades farmacoldgicas de potencial aplicacién en
Odontologia.

Finalmente, se debe acotar la existencia de la necesidad de desarrollar una
forma natural, no costosa y facil de utilizar esta planta como antiinflamatorio y con
capacidades cicatrizantes para solventar las afecciones bucales conocidas como aftas
0 Ulceras aftosas que afectan a una gran parte de la poblacidon sin distincion de edad,

raza, sexo o condicion social.

4.2 Fase Il: Estudio de factibilidad

4.2.1 Presentacion de resultados del instrumento aplicado a Docentes

Tabla 18

item 7. ¢Considera que en funcion de su beneficio social la propuesta del
Aloe Vera es viable como un tratamiento adecuado para paciente que presente

Ulceras aftosas?

Alternativa Fi %
Si 11 91,7
NO 1 8,3
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamote (2017)
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Grafico 15: Item 7. ¢Considera que en funcion de su beneficio social la
propuesta del Aloe Vera es viable como un tratamiento adecuado para paciente que

presente Ulceras aftosas?

De acuerdo a los resultados de este item, un noventa y dos por ciento (92%) de
los docentes encuestados considera que en funcién de su beneficio social la propuesta
del Aloe Vera es viable como un tratamiento adecuado para paciente que presente
Ulceras aftosas, mientras que el ocho por ciento (8%) restante sostuvo que no. En tal
sentido, Hernandez y Caballero (2010) consideran que la propuesta y aplicacion de
tratamientos naturales para el abordaje de patologia como las Ulceras aftosas es
factible y socialmente beneficiosa debido a su bajo costo, facil obtencion y sus
efectos en la disminucion de la sintomatologia dolorosa, lo que significa que la
propuesta que se plantea en la presente investigacién se presenta como una alternativa

posible de implementar debido a las razones anteriormente expuestas.

Tabla 19.

item 8. ¢Considera que se cuenta con los recursos econémicos para la
ejecucion de la propuesta de un gel del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes
que asisten al area clinica integral de adulto V en la Universidad José Antonio

Paez?

Alternativa Fi %
Si 12 100
NO 0 0
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamote (2017)
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Grafico 16: Item 8. ¢Considera que se cuenta con los recursos econémicos para la
ejecucion de la propuesta de un gel del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes
que asisten al area clinica integral de adulto V en la Universidad José Antonio

Paez?

Un cien por ciento (100%) de los docentes encuestados considera que se cuenta
con los recursos econdmicos para la ejecucion de la propuesta de un gel del Aloe
Vera para ulceras aftosas en pacientes que asisten al area clinica integral de adulto V
en la Universidad José Antonio Péaez, lo que significa que la propuesta es
econdmicamente factible. Al respecto, Hurtado (2008) sostiene que la factibilidad
financiera de cualquier propuesta es importante porque se refiere a que se dispone del
capital en efectivo o de los créditos de financiamiento necesario para invertir en el

desarrollo de la misma.

Tabla 20.

Item 9. ¢Considera que se cuenta con los recursos técnicos (existencia de
equipos, materias y personal calificado) para la ejecucion de la propuesta de un gel
del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes que asisten al area clinica integral

de adulto V en la Universidad José Antonio Paez?

Alternativa Fi %
Si 10 83,3
NO 2 16,6
Total 12 100,00

Fuente: Mejias y Racamote (2017)
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Grafico 17: Item 9. ¢Considera que se cuenta con los recursos técnicos (existencia
de equipos, materias y personal calificado) para la ejecucion de la propuesta de un
gel del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes que asisten al &rea clinica
integral de adulto V en la Universidad José Antonio Péez?

De acuerdo a los resultados de este item, un ochenta y tres por ciento (83%) de
los docentes especialistas encuestados considera que se cuenta con los recursos
técnicos (existencia de equipos, materias y personal calificado) para la ejecucion de la
propuesta de un gel del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes que asisten al area
clinica integral de adulto V en la Universidad José Antonio Paez, mientras que el
dieciseéis por ciento (16%) restante sostuvo que no. Cabe destacar que para Hurtado
(2008) la factibilidad técnica de una propuesta, estudia la posibilidad tecnolégica, de
infraestructura y de personal calificado para que la propuesta pueda ser llevada a cabo

satisfactoriamente con el menor riesgo posible.
4.2.2 Interpretacion de resultados del estudio de factibilidad

El estudio de factibilidad, o también denominado estudio de viabilidad, es el
analisis financiero, econdémico y social de una propuesta, este surge de las
condiciones especificas de cada caso que permiten asegurar el alcance de los
objetivos proclamados en el lapso prometido para una propuesta, y a los costos
comprometidos. En tal sentido, esté referida a la capacidad de ejecucion exitosa de la
misma basada en la existencia de mandatos, infraestructuras, recursos, condiciones y
relaciones que fundamentan su viabilidad y sustentabilidad a largo plazo.

De acuerdo a lo arrojado por el instrumento aplicado a los docentes, es factible
la realizacion de la propuesta del Aloe vera como tratamiento para Ulceras aftosas de
pacientes que acuden a la clinica integral del adulto V de la Universidad José Antonio

Paez puesto que se cuenta con los recursos técnicos, econdémicos y humanos
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necesarios para su implementacion, por lo tanto, es favorable el disefio de la misma

de acuerdo al balance de costo beneficios.
4.3 Fase de Elaboracion de la Propuesta

Una vez efectuado el diagndstico y el estudio de factibilidad se cont6 con los
insumos necesarios para el disefio de la propuesta del Aloe vera como tratamiento
para Ulceras aftosas de pacientes que acuden a la clinica integral del adulto V de la
Universidad José Antonio Paez.

La elaboracién de esta prepuesta se realizd con miras de dar solucion a las
necesidades detectadas y para ello se estructur6 de la siguiente manera: (a)
Presentacion: se introduce y argumenta la propuesta, (b) Justificacién: resalta la
relevancia y aportes de la propuesta, (c) Fundamentacion: contempla los basamentos
tedricos conceptuales de la propuesta, (d) Factibilidad: expone la viabilidad de
aplicacion de la propuesta, () Objetivos: tanto general como especificos los cuales
concretan la finalidad de la propuesta, (f) Estructura: se presenta el plan operativo de
la propuesta y el plan de accion de las actividades planteadas para dar cumplimiento a

los objetivos trazados.
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Conclusiones

A manera de conclusion, el presente estudio encontré que, a mas de siete
décadas de la primera publicacién de la aplicacidn del Aloe vera en Odontologia, son
pocas las investigaciones cientificas que han abordado esta tematica; siendo la
enfermedad periodontal la mas estudiada. Sin embargo, se evidencia la necesidad del
uso del Aloe vera como tratamiento en los pacientes con Ulceras aftosas, en virtud de
que los productos o derivados de esta planta, podrian ser una alternativa
farmacolodgica para enfermedades bucales como las aftas.

En tal sentido, se demostr6 que tanto docente como estudiantes consideran que
un gel a base de Aloe vera podria consolidarse como un tratamiento natural efectivo
para las Ulceras aftosas debido a las propiedades de esta planta. Una revision de la
literatura sugiere que el potencial del uso de la sabila para la higiene bucal no ha sido
ampliamente evaluado, por lo que la propuesta que se plantea en este estudio
constituye un punto de partida para estudios posteriores que se dediquen a la
aplicacion y evaluacion de la efectividad del tratamiento aca propuesto.

Cabe destacar que, de acuerdo a lo disertado en el capitulo Il del presente
informe de investigacion, las cualidades de antiflngico, antiviral, antibacteriano y
antimicrobiano de la sabila se han establecido a través de diversos estudios, ademas,
se ha comprobado que esta planta reduce la inflamacién, el dolor y ayuda en la
curacién. Es por ello que, se pretende proponer el uso de un gel a base de esta
especie, partiendo de la premisa de que un topico con las antraquinonas de la planta
proporcionara accion regeneradora, antibacteriana y actividad analgésica en las zonas
afectadas por las Ulceras aftosas.

Asimismo, se determind la factibilidad de una propuesta como la que se plantea
en este estudio, evidenciandose que es viable econémica y técnicamente, puesto que
se cuenta con los recursos financieros, con los equipos, materiales y personal
calificado para la puesta en marcha del uso del del Aloe Vera como tratamiento en los

pacientes adultos con Ulceras aftosas. Ademas, estaria justificado el uso del Aloe vera
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como estrategia econdémica y accesible cuyas propiedades curativas han sido
cientificamente comprobadas.

Finalmente, se encontré que la propuesta tiene una pertinencia elevada dada la
creciente necesidad de estudiar esta tematica y de encontrar alternativas terapéuticas

naturales que contribuyan a combatir las Ulceras aftosas de forma efectiva.

Recomendaciones

Es importante analizar cada una de la evidencia para que esta planta, que tiene
tantos beneficios para la medicina y por ende para la odontologia, sin embargo, esta
tematica amerita ser un topico mas estudiado. En funcién de lo arrojado por el
presente estudio se enlista las siguientes sugerencias:

Se recomienda implementar la propuesta disefiada.

Dar a conocer a los profesionales la importancia de estudiar la efectividad de un
gel a base de una planta medicinal como el Aloe Vera para las personas que tienen
Ulceras aftosas.

Sensibilizar a los estudiantes sobre la importancia de conocer y estudiar el uso
de productos naturales para las patologias bucales conocidas como Ulceras aftosas.

Se sugiere realizar investigaciones posteriores que puedan estudiar la
efectividad y la aplicacién tanto del Aloe Vera como otras plantas en el tratamiento
de las Ulceras aftosas.

Se recomienda incentivar investigaciones sobre las diversas formas de utilizar
Aloe en el ambito de la odontologia, entre las que se destaca: (a) Como pasta de
dientes, enjuague bucal, (b) Como gel para promover la cicatrizacion y regeneracion
de tejidos bucales, (c) Tdpico que se utiliza para infecciones de garganta, erupcion de
dientes y dolor, (d) Como gel antimicrobiano y antibacteriano.
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CAPITULO V
LA PROPUESTA

EL ALOE VERA COMO TRATAMIENTO PARA ULCERAS AFTOSAS DE
PACIENTES QUE ACUDEN A LA CLINICA INTEGRAL DEL ADULTO V
DE LA UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ

El Aloe vera es una de las plantas mas cotizadas hoy en dia presentando un sin
numero de propiedades aplicables a la resolucion de distintas patologias, incluyendo
aquellas que se presentan en la mucosa de cavidad oral (Joseph, 2010), por esto en
este capitulo se presenta la propuesta de uso de un gel de esta planta como
tratamiento para Ulceras aftosas en pacientes adultos, en base a la revision sistematica
de la literatura y de los resultados obtenidos en el diagnostico realizado en el area de
clinica integral del adulto V en la Universidad José Antonio P&ez durante el periodo
marzo abril de 2017.

6.1 Presentacion de la Propuesta

Las plantas han sido una fuente importante de la medicina durante miles de
afios, Incluso hoy, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) calcula que hasta 80
por ciento (80%) de personas todavia dependen principalmente medicinas naturales.
El género Aloe es una hierba perenne suculenta que crece en zonas templadas y
subtropicales del mundo, este género se origina en Africa, incluye 200 o méas
especies, siendo el Aloe vera un cactus que pertenece a la familia Liliaceae (Joseph,
2010). Mas de 300 especies de plantas de aloe existen, pero solo dos especies han
sido estudiadas ampliamente, Aloe barbadensis miller y Aloe aborescens (Bhat,
2012).

Cabe destacar, el Aloe vera es famoso por su poder de curacion, Yadav y otros

(2012) hicieron un ensayo clinico con animales para probar el efecto del Aloe vera
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gel sobre las heridas, los resultados se expresaron como una media + SD y fueron
analizados mediante un andlisis de varianz a (ANOVA). Las diferencias se
consideraron significativas a p < 0.05 ya que el patron de cicatrizacion con cierre
completo de la herida se observo en el 96,4% de las ratas tratadas con el gel. El
periodo de epitelizacion registrada fue muy corto para el gel de Aloe vera, en un 50%
hubo una reduccidn significativa en el &rea de la herida desde el dia 4 en adelante y
también en los dias posteriores la velocidad de cierre fue mucho maés répida en
comparacion con el control.

Asimismo, el Aloe vera incluye acciones anti-inflamatorias, antibacterianas,
antioxidantes, antivirales y antimicéticas, por esto sus usos dentales son multiples. Es
extremadamente Util en el tratamiento de enfermedades de las encias como gingivitis,
periodontitis, reduce el sangrado, inflamacién y la hinchazon de la encia, es un
potente antiséptico en sacos periodontales donde la limpieza normal es dificil. Es asi
que se presenta como una alternativa atractiva y adecuada para el tratamiento de las
Ulceras aftosas.

En tal sentido, no hay ningun tipo de debate frente a las capacidades curativas
del Aloe vera, todos los estudios apuntan a una respuesta positiva de la misma, no
solo en los estudios analizados también en aquellos excluidos, en donde se asevera
que Aloe vera en concentraciones adecuadas sirve como potencial preventivo para
enfermedad cariosa y periodontal, también se asevera su potencial uso en distintas
patologias dado que es capaz de actuar como antinflamatorio, antibacteriano,
cicatrizante y finalmente se ha comprobado su efectividad como topico de Aloe vera
en el tratamiento de enfermedades como la Estomatitis Aftosa Recurrente (Aravena,
2011).

No obstante, el uso de esta planta en odontologia, es hasta el momento una
solucion liguida, por lo tanto, se necesitan méas estudios para potenciar la formalidad
de su uso. El Aloe vera debe ser examinado con cautela y formalizar su uso, esta
planta tiene una infinidad de propiedades destacables, por todo esto, es de vital

importancia realizar propuestas como la que a continuacion se presenta, para plantear
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el uso de un gel de Aloe vera como tratamiento para las Ulceras aftosas de pacientes
adultos.

6.2 Justificacion de la propuesta

En general, la presente propuesta se constituye como un planteamiento
relevante que puede ser una fuente de consulta util para futuras investigaciones tanto
de los aspectos generales mas relevantes de la planta y sus aplicaciones en la
odontologia como de estudios que se propongan evaluar la implementacion y
efectividad de la propuesta disefiada.

Estaria justificado el uso del Aloe vera como estrategia econémica y accesible
en la prevencion y en el tratamiento de las Ulceras aftosas, puesto que el gel de esta
planta es conocido por ser un agente de enfriamiento que puede hacer frente a Glceras
en la boca. El gel de Aloe vera también provoca la cicatrizacion de heridas y las
propiedades anti-inflamatorias disminuyen el dolor asociado con estas aftas. Ademas,
gel de Aloe contiene una llamada acemanano mucopolisacaridos que tiene la
capacidad de alterar la respuesta inmune del cuerpo y ayudar a sanar la herida.

Para establecer en un futuro el uso del Aloe vera como medida de tratamiento
de las Ulceras aftosas, se destaca los beneficios sociales, su pertinencia y la
factibilidad técnica y economica de la aplicacion de esta propuesta, la cual se
encuentra avalada en los resultados encontrados a través del instrumento de
recoleccion de datos aplicado. Por lo tanto, se justifica socio econdmicamente la
propuesta, debido a que es viable de aplicar y su bajo costo, accesibilidad y bondades
sociales la convierten en una terapia natural almamente atractiva.

Asimismo, a medida que aumenta el nimero de personas que utilizan medicinas
naturales, entre ellas el Aloe vera, las instituciones de educacion universitaria y los
gobiernos deberian contar con instrumentos y estudios para garantizar que todos los
interesados dispongan de la mejor informacidn sobre sus beneficios y riesgos, por lo

tanto, se justifica académica e institucionalmente la presente propuesta al pretender
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plantear el uso de un gel como punto de partida para investigaciones futuras que

puedan implementarla y evaluar su efectividad.

6.3 Fundamentacion de la propuesta

La prevalencia de las ulceras aftosas o aftas y su cotidianidad ha generado
multiplicidad de tratamientos basados en creencias populares. Sus cualidades se basan
en las propiedades de los componentes quimicos derivados de las plantas, entre estos
tratamientos Ilamados naturales se destaca el uso de la sabila o Aloe vera, la miel,
manzanilla, té, entre otros. La presente propuesta se fundamenta en las propiedades

del Aloe vera, destacandose los siguientes elementos tedricos conceptuales:

6.3.1 Gel de Aloe vera: El gel de Aloe vera es un liquido claro y mucilaginoso
de color blanco o ligeramente amarillento, casi transparente, obtenido al triturar las
hojas de variedades cultivadas de aloe barbadensis sin eliminar la pulpa. Los
polisacdridos son sus principales constituyentes y no contiene derivados
antraquindnicos de accion laxante. Tras tratar por métodos fisicos el gel de Aloe Vera
se obtiene el jugo o zumo de Aloe, que debe ser convenientemente conservado y
estabilizado, ya que es sensible a la luz y al calor y puede deteriorarse rapidamente.

El gel de Aloe vera funciona como: (a) Inhibidor del dolor, antiinflamatorio, (b)
analgésico, desintoxicante, (c) cicatrizante, (d) bactericida, depurativo, (e)
regenerador celular, antiséptico, (f) coagulante y antiviral (Reynolds, 2004). Aplicado
externamente es antiinfeccioso, antiinflamatorio y suavizante, favorece la
cicatrizacion y regeneracion de la piel y alivia y cura heridas, llagas, eccemas,
psoriasis, golpes, dolores musculares o articulares, etc. Alivia el dolor, la irritacion, el

picor y la inflamacién de multiples patologias.

6.3.2 Composicion Fisico Quimica: En lineas generales, el Aloe vera contiene:
aloina, proteinas como encimas, polisacaridos, vitaminas: B12, B1, B2, B5, B6, Ay

C, aminodcidos, oligoelementos como: manganeso, calcio, potasio, sodio, aluminio,
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hierro, zinc, cobre, plata, cromo, fésforo, yodo, azufre, magnesio, titanio y germanio,
acidos: como cinamonico, félico, salicilico y uranico.

El gel de Aloe vera es una masa gelatinosa e incolora formada por células
parenquimaticas, estructuradas en colénquima y células pétreas delgadas. El gel esta
constituido principalmente de agua, mucilagos y otros carbohidratos, acidos y sales
orgénicas, enzimas, saponinas, taninos, heteroxidos antracénicos, esteroles,
triacilglicéridos, aminoacidos, ARN, trazas de alcaloides, vitaminas y diversos
minerales (Reynolds, 2004).

Su composicién y propiedades fisico-quimicas y farmacol6gicas pueden variar
en funcion de la lluvia o el riego, del terreno, de la época de recoleccién de las hojas
y de su edad y almacenamiento, y segun la forma de obtencion del gel y su
almacenamiento. Un 99,4% del peso del gel de Aloe vera es agua. Méas del 60% de
los sélidos totales son polisacaridos mucilaginosos ligados a azucares como glucosa,

manosa, ramnosa, xilosa, arabinosa, galactosa y &cidos urénicos.

6.3.3 Aplicaciones del gel de Aloe vera: La aplicacion topica del gel de sabila
estimula la actividad de fibroblastos y la proliferacion de colageno, favoreciendo la
cicatrizacion y la angiogénesis (Choi y Chung, 2003). Todas estas sustancias aportan
al organismo muchos nutrientes necesarios para su funcién, y aunque de origen
vegetal, son reconocidas por el organismo como propias, siendo perfectamente
asimiladas sin producir ningun efecto colateral indeseable (Reynolds y Dweck, 2009).

También hay evidencia que sugiere que el gel de la sabila contiene diversas
sustancias que aisladas o en conjunto presentan efectos terapéuticos, por lo que una
mejor comprension de estos componentes y de sus efectos es esencial para desarrollar

productos a partir de gel de Aloe vera con fines terapéuticos (Choi y Chung, 2003).
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6.4 Objetivos de la propuesta

6.4.1 General:

Plantear el uso de un gel Aloe vera como tratamiento para las Ulceras aftosas en
pacientes adultos que acuden al area de clinica integral del adulto en la Universidad

José Antonio Péez.

6.4.2 Especificos:

- Sensibilizar a estudiantes y docentes del area de clinica integral del adulto la
Universidad José Antonio Paez sobre las aplicaciones del Aloe vera en odontologia.

- Reconocer la importancia de implementar tratamientos naturales como el Aloe
vera en el abordaje de las Ulceras aftosas.

- Proponer el uso de un gel Aloe vera como tratamiento para las Ulceras aftosas
en pacientes adultos que acuden al area de clinica integral del adulto en la

Universidad José Antonio Paez.

6.5 Factibilidad de la propuesta

Giménez (2011) sostiene que un proyecto se considera factible “por su facil y
viable aplicacion” (p.73), en tal sentido, el presente estudio presenta dichas
caracteristicas, ademas de un bajo costo de aplicacion y del hecho de contribuir a
consolidar y formalizar un tratamiento natural con amplios beneficios sociales y
econémicos, puesto que el uso de un gel de Aloe vera para el tratamiento de las
Ulceras aftosas se constituye como una alternativa viable y pertinente ante una

patologia tan frecuente como la referida.

6.5.1 Factibilidad Técnica

De acuerdo a Giménez (2011) ésta se refiere a los recursos necesarios como

herramientas, conocimientos, habilidades, experiencia, etc., que son necesarios para
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efectuar las actividades o procesos que requiere el proyecto. Al respecto, la presente
propuesta es factible técnicamente puesto que la institucion cuenta con el personal
para el desarrollo de la misma.

Cabe destacar que dado que la factibilidad técnica de una propuesta, analiza la
posibilidad tecnoldgica, de infraestructura y de personal calificado para que la
propuesta pueda ser implementada exitosamente el menor riesgo posible, por lo tanto,
es importante su determinacion, resulta positivo que desde este aspecto se evidencie
como viable la propuesta del uso de un gel de Aloe vera para las Ulceras aftosas.

6.5.2 Factibilidad Econdmica

Giménez (2011), sostiene que esta factibilidad se refiere a los recursos
econdmicos y financieros necesarios para desarrollar o llevar a cabo las actividades o
procesos y/o para obtener los recursos basicos que deben considerarse son el costo del
tiempo, el costo de la realizacion y el costo de adquirir nuevos recursos. Cabe
destacar que la factibilidad econémica de cualquier propuesta es importante porque
hace referencia a la disposicion del capital en efectivo de financiamiento necesario
para invertir en el desarrollo de la misma. En tal sentido, la presente propuesta goza
de viabilidad financiera para su aplicacion.

6.5.3 Factibilidad social

De acuerdo a Giménez (op. cit.) la facilidad social estd determinada por el
grado de aceptacion y apoyo del personal para la implementacion de la propuesta en
virtud de sus beneficios sociales. En tal sentido, la propuesta es factible socialmente
debido a que se evidencio la disposicion a participar en su implementacion tanto por

el personal docente como estudiantil encuestado.

6.6 Estructura de la propuesta
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Para dar cumplimiento a los objetivos propuestos en la presente propuesta se

plantean las siguientes actividades:

Tabla 21

Plan operativo de la propuesta

Estrategias
Ejecucion de
actividades de
sensibilizacion
para sobre las
aplicaciones del
Aloe veraen
odontologia

Realizacion de
actividades de
formacion
dirigidas a
resaltar la
importancia de
implementar
tratamientos
naturales como el
Aloe veraen el
abordaje de las
Ulceras aftosas.
Planificacion de

1. Simposio

2.Charla

interactiva

3. Seminario

4. Taller
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Actividades

Contenido
Aplicaciones del
Aloe vera en
odontologia

Ulceras aftosas:
etiologia,
sintomas y
signos,
tratamiento.

Implementacion
de tratamientos
naturales como el
Aloe vera para
patologias
bucales
Orientaciones

Recursos
Humanos:
Facilitadoras,
estudiantes, docentes.
Materiales:

Material de
divulgacion
Tecnoldgicos:
Laptop, video beam,
pendrive, otros.

Humanos:
Facilitadoras,
estudiantes, docentes.
Materiales:

Material de
divulgacion
Tecnoldgicos:
Laptop, video beam,
pendrive, otros

Humanos:



actividades para
el uso de un gel
Aloe vera como
tratamiento para
las Ulceras
aftosas

para la
aplicacion de un
gel Aloe vera
como
tratamiento para
las Ulceras
aftosas

Fuente: Mejias y Racamonde (2017).

Tabla 22

Simposio.

Facilitadoras,
estudiantes, docentes.
Materiales:

Material de
divulgacion
Tecnoldgicos:
Laptop, video beam,
pendrive, otros

Contenido: Generalidades del Aloe vera, beneficios y usos. Composicion fisico

quimica. Aplicaciones en odontologia, limitaciones y proyecciones.

Inicio: (30 min)
Dinamica “Rompe
hielo”

Conocer y saludar

Desarrollo: (90
min)

Ponencia sobre las
aplicaciones  del
Aloe vera en

Propiciar la
participacion de los
presentes, conocer
el objetivo del
simposio.

Tratar puntos y
topicos referentes a

las aplicaciones del
Aloe  vera en
odontologia

Se realizara

dinamica de grupos

para romper el Humanos:
hielo, conocerse y  Facilitador
saludarse, asi como  Docente,

introducir los

topicos a tratar.

estudiantes

Materiales:
Se tratard el tema Video beam
relacionado a las laptop
aplicaciones del
Aloe vera en
odontologia _
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odontologia

Cierre: (45 min)

Plenaria sobre la
importancia  de
conocer y
fomentar las
aplicaciones del
Aloe vera en
odontologia

Develar los
beneficios y la
disposicion a
aplicar el Aloe vera
como producto
natural que ayuda a
combatir distintas
patologias bucales

Se iniciard una
plenaria  dirigida
como cierre

cognitivo de la
actividad

Técnica de la
pregunta ¢Qué
aprendi? ¢Qué
[levo del simposio?

Fuente: Mejias y Racamonde (2017).

Tabla 23

Charla Interactiva

Contenido: Ulceras aftosas: etiologia, sintomas y signos, tipos, caracteristicas,

tratamiento farmacologico y natural.

Inicio: (20 min)
Proyeccién de un
video las Ulceras

aftosas.

Desarrollo: (90

min)

Reflexionar sobre
las ulceras aftosas
como patologia
frecuente y
altamente molesta.

Tratar puntos y

topicos referentes a

Se proyectara un
video para su
posterior reflexion

y discusion.

Se tratara el tema
relacionado a las

Humanos:
Facilitador
Docentes,

estudiantes.

Materiales:
Video beam

Laptop
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Discusion dirigida

sobre las Ulceras
aftosas como
patologias y su

tratamiento.

Cierre: (45 min)

Plenaria

las Ulceras aftosas

y su tratamiento.

Realizar una
discusion dirigida
sobre lo aprendido

en esta sesion.

Ulceras aftosas y su
tratamiento a través
de una discusion

dirigida.

Técnica de la
pregunta

¢Qué aprendi?
¢;Como cambia

Se iniciard una
plenaria de acuerdo
a la reflexién de lo

aprendido en esta mi  visién  del

sesion tema en funcion
de lo
aprendido?

Fuente: Mejias y Racamonde (2017).

Tabla 24

Seminario

Contenido: Implementacion de tratamientos naturales como el Aloe vera para

patologias bucales: estudios clinicos realizados.

Inicio: (20 min)
Dinamica la isla
(trabajo en

equipo)

Desarrollo: (90
min)

Definir la

importancia de la
coordinacion y el
trabajo en equipo

Tratar puntos y

topicos referentes a
implementacion de

Se efectuara una
dinamica llamada
la isla, la cual
evidenciara la

importancia de la Humanos:
coordinacion Facilitador
efectiva y del Docentes,

trabajo en equipo estudiantes

Se tratara el tema

relacionado a la I\/I_ateriales:
implementacion de  Video beam
laptop

65



Ponencia sobre
implementacion
de tratamientos
naturales como el
Aloe vera para
patologias bucales
y los resultados
mas relevantes de
los estudios
clinicos realizados
a nivel mundial en
esta materia.

Cierre: (45 min)
Plenaria

tratamientos
naturales como el
Aloe vera para
patologias bucales
y los resultados
mas relevantes de
los estudios
clinicos realizados
a nivel mundial en
esta materia.

Pautar propuestas
sobre como
fomentar la
investigacion

e implementacion
de estos
tratamientos.

tratamientos
naturales como el
Aloe vera para
patologias bucales
y los resultados
mas relevantes de
los estudios
clinicos realizados
a nivel mundial en
esta materia a
traves de
ponencias.

Se iniciard una
plenaria sobre las
propuestas
efectuadas.

Participacion e
intervencion en
la plenaria.

Fuente: Mejias y Racamonde (2017).

Tabla 25

Taller

Contenido: Implementacién de un gel Aloe vera como tratamiento para las

Ulceras aftosas: Planificacion de actividades.

Inicio: (30 min)
Se dara una breve
explicacion del
diagnostico
efectuado y las
necesidades que
motivan la
implementacion
del gel.

Desarrollo: (90

Evidenciar la
necesidad de
implementar la
propuesta disefiada.

Planificacion de
actividades para el

Explicar los
resultados del
diagndstico
efectuado y las
necesidades que
motivan la
implementacion del

gel.

Se tratara el tema
relacionado al uso

Humanos:
Facilitador
Docente

estudiantes

Materiales:
Lapiceros
Video beam
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min) uso de un gel Aloe  de un gel Aloe vera  laptop

Planificacion de vera como como tratamiento
actividades parael tratamiento para las para las Ulceras
uso de un gel Aloe  (lceras aftosas a aftosas en lo

vera como través de mesas de  pacientes que
tratamiento para  trabajo. acuden a la clinica
las Glceras aftosas integral del adulto
a traves de mesas en la Universidad

de trabajo José Antonio Péez. _

Participacion en

Cierre: (45min)  Eyijdenciar la Se pautaran las la plenaria de
Plenaria sobre 1as  jmportanciay las  orientaciones e cierre
orientaciones para  grientaciones indicaciones para la
la aplicacion del bésicas para la implementacion y
gel. aplicacion de un uso de un gel Aloe

gel de Aloe para Vera como

tratar Glcera tratamiento para las

aftosas, Ulceras aftosas

Fuente: Mejias y Racamonde (2017).
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ANEXO1-A

UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE ODONTOLOGIA
CARRERA DE ODONTOLOGIA

ENCUESTA PARA PROFESORES DEL AREA CLINICA INTEGRAL
DEL ADULTO V DE LA UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ

1.

¢Considera usted que el Aloe Vera como tratamiento para ulceras
aftosas puede aliviar signos y sintomas de esta patologia?

Sl NO

¢Cree usted que el Aloe Vera podria contribuir satisfactoriamente a la
regeneracion de la mucosa bucal afectada con Ulceras aftosas?

Sl NO

¢Segun la analgesia del gel de Aloe Vera considera usted que este
constituye una alternativa terapéutica adecuada para tratar las Ulceras
aftosas?

Sl NO

¢De acuerdo a las propiedades antiinflamatorias del gel de Aloe Vera
considera usted que este representa un tratamiento efectivo para
pacientes con Ulceras aftosas?

Sl NO

¢En virtud de las propiedades cicatrizantes del Aloe Vera considera
usted que este puede ser un tratamiento conveniente para paciente que

presenten Ulceras aftosas?
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10.

S NO
¢Autorizaria usted aplicar el Aloe Vera como tratamiento para Ulceras
aftosas en pacientes que asisten al area clinica integral de adulto V en la
Universidad José Antonio Paez?

S NO

¢Considera gue en funcidn de su beneficio social la propuesta del Aloe
Vera es viable como un tratamiento adecuado para paciente que presente
Ulceras aftosas?

Sl NO

¢Considera que se cuenta con los recursos econémicos para la ejecucion
de la propuesta de un gel del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes
que asisten al area clinica integral de adulto V en la Universidad José
Antonio Péez?

S NO

¢Considera que se cuenta con los recursos técnicos (existencia de
equipos, materias y personal calificado) para la ejecucion de la
propuesta de un gel del Aloe Vera para ulceras aftosas en pacientes que
asisten al area clinica integral de adulto V en la Universidad Jose
Antonio Paez?

Sl NO

¢De acuerdo a su criterio es pertinente la propuesta de tratamientos
naturales como el Aloe Vera para el abordaje terapéutico de patologias
tales como las ulceras aftosas?

Sl NO
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ANEXO1-B

UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ
\uid FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
%ﬂn ESCUELA DE ODONTOLOGIA
CARRERA DE ODONTOLOGIA

ENCUESTA PARA ESTUDIANTES DEL AREA CLINICA INTEGRAL
DEL ADULTO V DE LA UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ

1. ¢Conoce usted como tratar los signos y sintomas de las Ulceras aftosas?
Sl NO

2. ¢Sabe de algun tratamiento natural para los signos y sintomas de las ulceras
aftosas?
Sl NO DE SER Si INDIQUE

CUAL

3. ¢Conoce usted los beneficios y propiedades curativas del Aloe Vera como
regenerador de la mucosa bucal?
Sl NO

4. ¢Cree usted que el Aloe Vera puede tener efectos analgésicos en la
sintomatologia de las ulceras aftosas?
Sl NO

5. ¢Conoce usted las aplicaciones del Aloe Vera en la odontologia de acuerdo
a sus propiedades antinflamatorias?
Sl NO
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6. ¢Segun las propiedades cicatrizantes del Aloe Vera aplicaria usted un gel de
esta planta como tratamiento para pacientes con Ulceras aftosas?
S NO__

7. ¢En virtud de las propiedades curativas que conoce del Aloe Vera
consideraria su uso como un tratamiento adecuado para paciente que
presenten Ulceras aftosas?

Sl NO
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ANEXO 2-A

UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ
\uid FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
aﬂn ESCUELA DE ODONTOLOGIA
CARRERA DE ODONTOLOGIA

FORMATO PARA LA VALIDACION DE INSTRUMENTOS SEGUN JUICIO
DE EXPERTOS

A continuacion, se le presenta una serie de categorias para validar los items que
conforman este instrumento, en cuanto a cuatro aspectos especificos, para ello sirvase
marcar con una X en la alternativa que Ud. considere correcta

TITULO DEL TRABAJO: PROPUESTA DEL ALOE VERA COMO
TRATAMIENTO PARA ULCERAS AFTOSAS DE PACIENTES QUE
ACUDEN A LA CLINICA INTEGRAL DEL ADULTO V DE LA
UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ

AUTORES: Mejias Maria y Racamonde Gisselle.

PERTINENCIA

. CLARIDAD COHERENCIA
CRITERIOS (Oportunidad B . DECISION
o (redaccion) (Correspondencia)
Conveniencia)

Items Adecuado Inadecuado Adecuado Inadecuado | Adecuado Inadecuado dejar modificar quitar

©f o N o g »| wW| N -

=
o

OBSERVACIONES:
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OBSERVACIONES:

VALIDEZ DE INSTRU

APLICABLE:

ENTO:

NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:

DATOS DEL EXPERTO

Nombre y Apellido N

C.l

Firma =~ -

ol Afeoleced’

10,031 762

Prafesion

Nivel Académico ,

Fecha

TF-09-30/F -

Mobﬁw’
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OBSERVACIONES:

VALIDEZ DE INSTRUMENTO:

APLICABLE: X

NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:
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DATOS DEL EXPERTO
Nombre y Apellido C.1 Firm
ey ;o Oll9FoES | 139008 7
Prolesion Nivel Académico Fecha
udoﬁ-kﬁig_ﬁa Chp L04q (AT, 23/4(13




OBSERVACIONES:

VALIDEZ DE INSTRUMENTO:
APLICABLE:  “~  NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:

DATOS DEL EXPERTO
Nombre vy Apellido C.1
KHACTTr. Clofigrfl &) 35509

Profesién Nivel Académico
L—E_?Wma | 3= ez
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ANEXO 3.

CALCULO DE CONFIABILIDAD

Resumen del procesamiento de los casos

N %
Validos 10 100,0

Casos Excluidos? 0 ,0
Total 10 100,0

a. Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Cronbach

Alfa de Cronbach basada en los elementos tipificados

N de elementos

,974 ,975 10
Estadisticos de resumen de los elementos
IMedia Minimo Maximo Rango Maximo/minimo  [Varianza N de
elementos
Medias de | 2,670 2,300 3,100 ,800 1,348 ,053 10
los
elementos
Estadisticos de la escala
Media Varianza Desviacion tipica N de elementos
53,4000 304,933 17,46234 10
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Operacionalizacion de Variables

José Antonio Paez.

Identificar la
necesidad del uso
del Aloe vera como
tratamiento para
Ulceras aftosas en
pacientes que
acuden al area
clinica integral del
adulto V de la
Universidad José
Antonio Paez en
periodo marzo —
abril 2017
Determinar la
Determinar la
factibilidad del uso
del Aloe vera como
tratamiento para
Ulceras aftosas.

Proponer el uso del
Aloe vera como
tratamiento para
Ulceras aftosas

Variables

Ulceras Aftosas

Gel de Aloe vera

Factibilidad

Uso del Aloe Vera
como tratamiento
para Ulceras aftosas

Definicion

Conceptual
Lesion de aspecto
ulceroso como una
pequefia llaga o herida,
del tamafio de la cabeza
de un alfiler, con un halo
enrojecido y sumamente
doloroso
Gel a base de la planta de
Aloe vera originaria de
Africa, reconocida por sus
beneficios curativos
antinflamatorios y
cicatrizantes.

Viabilidad de la propuesta
del Aloe vera como
tratamiento para Ulceras
aftosas

Propuesta de un gel del
Aloe vera como
tratamiento para Ulceras
aftosas

Fuente: Mejias y Racamonde (2017)

Dimensiones

Aftas bucales

Propiedades

Viabilidad

Propuesta
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Indicadores

Signos y Sintomas
Regeneracion bucal

Analgesia

Antinflamatorias

Cicatrizantes
Institucional

Beneficio Social

Econdémica

Técnica

Pertinencia

10

Proponer el Aloe vera como tratamiento para Ulceras aftosas de pacientes que acuden al area clinica integral del adulto V de la Universidad

items Instrumento
1,2
4
5 CUESTIONARIO
Fuente: Docente y
Estudiantes
6,7



