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RESUMEN

La ansiedad frente a la atencion odontoldgica es uno de los factores que mas limita la
asistencia a consulta. Ante esta problematica, la aromaterapia se plantea como una
alternativa terapéutica complementaria de origen natural y orientada a disminuir los
niveles de ansiedad.

Objetivo: La presente investigacion fue evaluar el “Efecto de la aromaterapia
utilizando aceites esenciales de lavanda dentada (Lavandula dentata), y naranja dulce
(Citrus sinensis), en el nivel de ansiedad en pacientes atendidos en una clinica
odontoldgica privada de Sicuani”.

Materiales y métodos: El estudio se desarrollé bajo un enfoque cuantitativo, de tipo
aplicado, con nivel correlacional y disefio cuasi experimental. La muestra estuvo
integrada por 128 pacientes quienes fueron distribuidos en grupos de intervencion.
Para medir los niveles de ansiedad se utilizé un instrumento validado (MDAS
modificado), aplicado antes y después de la intervencién de la aromaterapia.
Resultados: Evidenciaron que el aceite esencial de lavanda dentada fue el
tratamiento mas eficaz, reduciendo la ansiedad en 45,32 %, la frecuencia cardiaca en
9,91 Ipm (12.16%), la presion arterial sistélica en 7,56 mmHg (6.05%), la presion
diastdlica en 2.78 mmHg(3.51%), la frecuencia respiratoria en 3,34 rpom (16.14%), con
diferencias significativas frente al aceite esencial de naranja dulce y el grupo control
(F =64,17; p <0,001).

Conclusidén: La aromaterapia con aceites esenciales redujo significativamente la
ansiedad, demostrando ser una estrategia complementaria eficaz, segura y de bajo

costo para mejorar la atencion odontoldgica.

Palabras clave: Aromaterapia, Ansiedad Odontoldgica, Aceites Esenciales, Lavanda

dentada (Lavandula dentata), Naranja dulce (Citrus sinensis).



ABSTRACT

Anxiety related to dental care is one of the factors that most limits attendance at dental
consultations. In response to this problem, aromatherapy is proposed as a
complementary therapeutic alternative of natural origin, aimed at reducing anxiety
levels.

Objective: The present study aimed to evaluate the “Effect of aromatherapy using
essential oils of dentate lavender (Lavandula dentata), and sweet orange (Citrus
sinensis) on the anxiety level of patients treated at a private dental clinic in Sicuani.”
Materials and methods: The study was conducted using a quantitative approach,
applied research, correlational level, and a quasi-experimental design. The sample
consisted of 128 patients who were distributed into intervention groups. Anxiety levels
were measured using a validated instrument (modified MDAS), applied before and
after the aromatherapy intervention.

Results: The results showed that dentate lavender essential oil was the most effective
treatment, reducing anxiety by 45.32%, heart rate by 9.91 bpm (12.16%), systolic blood
pressure by 7.56 mmHg (6.05%), diastolic blood pressure by 2.78 mmHg (3.51%), and
respiratory rate by 3.34 breaths/min (16.14%), with significant differences compared
with sweet orange essential oil and the control group (F = 64.17; p < 0.001).
Conclusion: Aromatherapy with essential oils significantly reduced anxiety,
demonstrating that it is an effective, safe, and low-cost complementary strategy for

improving dental care.

Keywords: Aromatherapy, Dental Anxiety, Essential Oils, Lavender (Lavandula

Dentata), Sweet Orange (Citrus Sinensis).
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INTRODUCCION

La aromaterapia es una técnica terapéutica natural que emplea aceites esenciales
extraidos de plantas frescas con el propdsito de promover beneficios para la salud.
Los compuestos empleados en aromaterapia no son simples fragancias (mezclas
aromaticas utilizadas en perfumes), sino aceites esenciales auténticos, sustancias
volatiles que se obtienen de diferentes partes de las plantas y poseen cualidades
curativas. Se ha comprobado que poseen una serie de propiedades bioldgicas que
pueden actuar como anticancerigenos, anticonvulsivantes, antiinflamatorios,
antivirales y antidepresivos, entre otros beneficios. (1)

El miedo a acudir al dentista es uno de los temores mas frecuentes en las personas;
y en ocaciones evoluciona hacia un estado de ansiedad conocido como odontofobia.
Este trastorno se origina, en muchos casos, por experiencias desagradables vividas
durante una visita previa al consultorio dental. Sin embargo, también puede
manifestarse como un miedo irracional, sin que exista una experiencia previa que lo
justifique. (2)

La ansiedad abarca elementos cognitivos y emocionales, generando una sensacion
de tension y aprension. Los sintomas pueden manifestarse de diversas formas, desde
la activacion de los sistemas nervioso, endocrino e inmunolégico hasta alteraciones
motoras que generan conductas poco adaptativas. Ademas, el entorno en el que se
realiza el tratamiento juega un papel importante, los aromas de ciertos materiales,
junto con el ruido de las piezas de mano y las agujas, pueden aumentar los niveles de
ansiedad. Para disminuir estos factores estresantes, estudios recientes indican que el
uso de aceites esenciales puede contribuir eficazmente a reducir la ansiedad. Disfrutar
de aromas agradables puede contribuir a la relajacion del paciente durante los
procedimientos dentales. (2)

Gracias a los resultados positivos de estas técnicas no invasivas en distintos campos
de la salud, numerosos odontélogos consideran beneficiosa su incorporacion en la
practica clinica dental. Esta opcién se caracteriza por su accesibilidad y su bajo costo,
lo que permite su implementacion simplificada y eficiente en cada intervencion

terapéutica para el paciente.



La investigacion tuvo como propdsito evaluar la efectividad de las terapias alternativas
en la atencién de pacientes con ansiedad en el contexto odontoldgico, con la finalidad
de proponer protocolos asistenciales adaptados a las necesidades de quienes

presentan esta problematica.



CAPITULO |
GENERALIDADES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A nivel global, la ansiedad y el estrés han representado desafios recurrentes en los
servicios odontologicos durante la realizacion de tratamientos. Esta situacion impacta
notablemente en la calidad de la salud bucal de los pacientes, ya que muchos de ellos
no cooperan durante la atencién o incluso se niegan a acudir al consultorio dental. (3)
En el ambito nacional, diversos factores culturales han contribuido a que los pacientes
presenten niveles elevados de ansiedad y nerviosismo frente a la atencién dental. Por
ello, es esencial ofrecer a odontdlogos y pacientes una alternativa que facilite una
experiencia mas agradable durante el tratamiento odontoldgico. (4)

Por ende dentro de la Clinica privada de la Ciudad de Sicuani se observa que los
pacientes al visitar al odontologo presentan una emocién desagradable que se genera
por la idea de recibir atencidn odontoldgica, ya sea antes o durante la visita al dentista,
muestran resistencia ,inventando excusas, presentan inquietud excesiva o mover las
piernas, al igual que dificultad para dormir antes de la cita dental o pesadillas
relacionadas con el dentista, molestias como problemas gastrointestinales, cefaleas y
otras manifestaciones fisicas que interfieren con el desarrollo adecuado de la consulta
odontoldgica.

Las técnicas empleadas para anestesiar a los pacientes suelen ser efectivas; sin
embargo, su aplicacién puede variar en funcion del comportamiento de cada individuo
durante la atencidon o revision odontoldgica. Si no conseguimos que el paciente
colabore, eso puede hacer que el tratamiento sea mas dificil y tarde mas, lo que a su
vez puede generar un trauma psicoldgico. Por ello, surge la necesidad de considerar
alternativas, como la aromaterapia, que podrian facilitar una atencion mas adecuada
en esta especialidad. (5)

La aromaterapia es una terapia alternativa de sencilla aplicacién para cualquier
paciente; ademas, contribuye a generar un entorno confortable que favorece la

aceptacion de la atencion odontoldgica de forma mas agradable. De esta manera, se



evita aumentar su ansiedad y se minimiza el riesgo de que desarrolle un rechazo hacia
futuras consultas dentales. (5)

De no implementarse estrategias que permitan controlar la ansiedad durante la
atencion odontoldgica, es probable que continue incrementandose el temor de los
pacientes hacia las consultas dentales, ocasionando la postergacién o abandono de
los tratamientos, un deterioro progresivo de la salud bucal y la aparicién de
complicaciones que requieran procedimientos mas complejos e invasivos.Del mismo
modo , la escasa colaboracién del paciente puede prolongar el tiempo clinico, dificultar
el trabajo del profesional, disminuir la calidad de la atencion y afectar la relacién de
confianza entre el odontdlogo y el paciente. En consecuencia, se hace necesario
evaluar alternativas complementarias, como la aromaterapia, que contribuyan a
disminuir la ansiedad y favorezcan una atencién odontolégica mas segura, eficiente y
satisfactoria para ambas partes. (5)

Es importante resaltar que la aromaterapia se considera una técnica no invasiva
basada en el uso de fragancias naturales, caracterizada por su bajo costo y facilidad
de aplicacién en los pacientes; por ello, esta investigacion tuvo como finalidad evaluar
los efectos de la aromaterapia con aceites esenciales de lavanda dentada (Lavandula
dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) en el control de la ansiedad en pacientes de

una clinica odontoldgica privada de Sicuani, 2025.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢, Cual es el efecto de la aromaterapia con los aceites esenciales de lavanda dentada
(Lavandula dentata), y naranja dulce (Citrus sinensis), en el nivel de ansiedad en

pacientes de una clinica privada odontolégica de Sicuani, 20257

1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

1.- ¢ Cual es el nivel de ansiedad de los pacientes antes y después de la aplicacion de
aromaterapia en los grupos tratados con aceite esencial de lavanda dentada



(Lavandula dentata), aceite esencial de naranja dulce (Citrus sinensis) y en el grupo

control, en la atencion odontologica de una Clinica Privada Odontologica Sicuani?

2.-; Cual es el nivel de ansiedad de acuerdo al sexo al cual pertenecen los pacientes,
antes y después de la aplicacion de la aromaterapia con los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencion

odontoldgica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani?

3.-¢,Cual es el efecto de la aromaterapia en la frecuencia cardiaca de los pacientes
antes y después de la aplicacién de la aromaterapia con los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencion

odontoldgica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani?

4.-; Cual es el efecto de la aromaterapia en la presion arterial de los pacientes antes
y después de la aplicacion de la aromaterapia con los aceites esenciales de lavanda
dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencién

odontoldgica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani?

5.-¢Cual es el efecto de la aromaterapia en la frecuencia respiratoria de los pacientes
antes y después de la aplicacién de la aromaterapia con los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencion

odontolégica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani?

6.- ¢Existe diferencia en el efecto de la aromaterapia con aceite esencial de lavanda
dentada (Lavandula dentata) y aceite esencial de naranja dulce (Citrus sinensis) en
el nivel de ansiedad de los pacientes en la atencion odontologica de una Clinica

Privada Odontoldgica Sicuani?



1.3. OBJETIVOS

1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar el efecto de la aromaterapia con aceites esenciales de lavanda dentada
(Lavandula dentata), y naranja dulce (Citrus sinensis) en el nivel de ansiedad en

pacientes de una clinica privada odontolégica de Sicuani, 2025.

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.- Determinar el nivel de ansiedad de los pacientes antes y después de la aplicacion
de aromaterapia en los grupos tratados con aceite esencial de lavanda dentada
(Lavandula dentata), aceite esencial de naranja dulce (Citrus sinensis) y en el grupo

control, en la atencion odontoldgica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani.

2.-ldentificar el nivel de ansiedad de acuerdo al sexo al cual pertenecen los pacientes,
antes y después de la aplicacion de la aromaterapia de los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencion

odontolégica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani?

3.-Determinar el efecto de la aromaterapia en la frecuencia cardiaca de los pacientes
antes y después de la aplicaciéon de la aromaterapia de los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis), en la atencion

odontolégica de una Clinica Privada Odontolégica Sicuani.

4.-Determinar cual es el efecto de la aromaterapia en la presién arterial de los
pacientes antes y después de la aplicacion de la aromaterapia de los aceites
esenciales de lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis),

en la atencion odontoldgica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani.

5.-Determinar el efecto de la aromaterapia en la frecuencia respiratoria de los
pacientes antes y después de la aplicacion de la aromaterapia de los aceites
esenciales de lavanda dentada (Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis)

en la atencion odontoldgica de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani.



6.- Comparar la eficacia del efecto de la aromaterapia con aceite esencial de lavanda
dentada (Lavandula dentata) y aceite esencial de naranja dulce (Citrus sinensis), en
el nivel de ansiedad de los pacientes en la atencion odontoldgica de una Clinica

Privada Odontoldgica Sicuani.

1.4. JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

JUSTIFICACION TEORICA

La presente investigacion se justifica desde el punto de vista tedrico porque contribuye
a ampliar el conocimiento cientifico sobre el uso de la aromaterapia como una
estrategia complementaria para el control de la ansiedad en pacientes que reciben
atencion odontoldgica. Asimismo, fortalece los fundamentos tedricos relacionados con
las propiedades terapéuticas de los aceites esenciales de lavanda dentada (Lavandula
dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis), los cuales han demostrado efectos
relajantes y ansioliticos gracias a sus compuestos bioactivos que actuan sobre el
sistema nervioso. Ademas, los resultados obtenidos serviran como evidencia cientifica
para futuras investigaciones y como referencia para profesionales interesados en la

implementacion de terapias complementarias en el ambito odontoldgico.

JUSTIFICACION PRACTICA

La investigacion posee una justificacion practica porque busca demostrar la
efectividad de la aromaterapia con aceites esenciales de lavanda dentada (Lavandula
dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) como una alternativa complementaria,
segura, natural y de bajo costo para disminuir la ansiedad antes de la atencidn
odontoldgica. Su aplicacion puede favorecer un ambiente mas tranquilo para el
paciente, mejorar su cooperacion durante el tratamiento y facilitar el trabajo del
profesional odontélogo. Asimismo, los resultados permitiran promover la incorporacion
de esta estrategia en los consultorios odontolégicos como apoyo para optimizar la

experiencia del paciente y contribuir a una atencion de mayor calidad.



JUSTIFICACION METODOLOGICA

Desde el punto de vista metodologico, esta investigacion aporta un procedimiento
estructurado para evaluar el efecto de la aromaterapia sobre la ansiedad en pacientes
odontoldégicos mediante un enfoque cuantitativo y un disefio cuasiexperimental. Para
la recoleccion de informacion se empled la Escala Modificada de Ansiedad Dental
(MDAS) y el registro de signos vitales, instrumentos que permitieron medir
objetivamente los cambios producidos antes y después de la intervencion. La
metodologia desarrollada podra servir como referencia para futuras investigaciones

relacionadas con terapias complementarias en odontologia y otras areas de la salud.

JUSTIFICACION SOCIAL

La investigacion presenta una importante justificacion social porque aborda un
problema frecuente que afecta a numerosos pacientes, siendo esta la ansiedad frente
a la atencién odontoldgica. Al demostrar la eficacia de la aromaterapia como una
intervencion complementaria, se promueve una atencion mas humanizada, comoda y
centrada en el bienestar del paciente. Ademas, la disminucién de la ansiedad puede
favorecer una mayor asistencia a las consultas odontoldgicas, mejorar la continuidad
de los tratamientos y contribuir a la prevencién de enfermedades bucales. De igual
manera, los resultados beneficiaran tanto a los pacientes como a los profesionales de
la salud, al ofrecer una alternativa sencilla y accesible que fortalezca la calidad de los

servicios odontologicos.

1.5. HIPOTESIS

“La aplicacion de aromaterapia con aceites esenciales de lavanda dentada (lavandula
dentada), y naranja dulce (citrus sinensis) reduce significativamente los niveles de
ansiedad y mejora los signos vitales en pacientes odontolégicos atendidos en una

clinica odontoldgica privada de Sicuani, 2025”.



CAPITULO Il
MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL

2.1. VISION HISTORICA

La aromaterapia tiene sus origenes en las primeras civilizaciones, donde las plantas
aromaticas eran utilizadas con fines medicinales, religiosos, cosméticos y para la
elaboracién de perfumes. Desde la prehistoria, el ser humano descubrié, mediante la
observacion y la experiencia, que determinadas plantas producian efectos
beneficiosos sobre la salud y el bienestar. Con el tiempo, estos conocimientos fueron
transmitidos de generacidén en generacién y dieron origen a la medicina herbal, de la
cual deriva la aromaterapia.

Civilizaciones como las de Egipto, India, China, Grecia y Roma incorporaron el uso de
aceites, resinas e infusiones aromaticas en sus practicas de salud y ceremonias
religiosas. Los griegos realizaron importantes aportes al estudio de las plantas
aromaticas, destacando Teofrasto, quien describié las propiedades de diversas
especies vegetales y sefald que los aceites aromaticos aplicados externamente
podian influir en el funcionamiento del organismo.

Durante la Edad Media, el empleo de plantas aromaticas se intensificd para combatir
enfermedades y mejorar las condiciones sanitarias, mientras que el desarrollo de
nuevas técnicas de extraccion permitido obtener aceites esenciales de mayor calidad.
Posteriormente, en el siglo XIX comenzaron las primeras investigaciones cientificas
sobre las propiedades antimicrobianas de los aceites esenciales, impulsando el
interés por su aplicacion terapéutica.

En el siglo XX, el quimico francés René-Maurice Gattefossé acuno el término
aromaterapia y promovi6 el estudio de los aceites esenciales con fines terapéuticos.
Desde entonces, la aromaterapia ha evolucionado como una terapia complementaria
utilizada en diferentes ambitos de la salud para favorecer el bienestar fisico y
emocional, siendo actualmente objeto de investigaciones que evaluan su eficacia en
el manejo del estrés, la ansiedad y otras afecciones. (6)

Desde tiempos antiguos, la lavanda ha sido reconocida por sus multiples usos debido

a sus propiedades aromaticas, medicinales y cosméticas. Diversas civilizaciones



como la egipcia, griega y romana utilizaban esta planta en la elaboracion de perfumes,
aceites, bafos aromaticos y rituales, aprovechando su agradable aroma y sus
beneficios para el bienestar fisico y emocional.

Durante la Edad Media, la lavanda continud siendo una planta importante dentro de la
medicina tradicional. Era cultivada en jardines medicinales y utilizada como remedio
natural para aliviar diferentes molestias, ademas de emplearse como desinfectante,
repelente de insectos y para mantener ambientes con aromas agradables. Con el paso
del tiempo, gracias al desarrollo de técnicas de extraccion de aceites esenciales, se
logro estudiar mejor sus componentes y propiedades terapéuticas.

Actualmente, la lavanda es una de las plantas mas utilizadas en aromaterapia debido
a sus efectos relajantes y calmantes. Su aceite esencial contiene compuestos como
el linalool y el acetato de linalilo, relacionados con efectos sobre el sistema nervioso,
favoreciendo la disminucion del estrés, la ansiedad y mejorando la sensacion de
bienestar. Por ello, en la actualidad se considera una alternativa complementaria en
diferentes areas de la salud, incluida la odontologia, donde puede contribuir a crear
un ambiente mas tranquilo y reducir la ansiedad de los pacientes antes de los
procedimientos clinicos. (7)

El Citrus sinensis, conocido comunmente como naranja dulce, pertenece a la familia
Rutaceae y es una de las especies mas representativas del género Citrus. Se
considera originario del sudeste asiatico, especialmente de China, donde comenzé a
cultivarse alrededor del 2500 a. C. Desde la antigiedad, esta especie fue ampliamente
valorada por sus propiedades alimenticias y medicinales, formando parte de la
medicina tradicional china. En esta cultura se utilizaban diversas partes de la planta,
como la cascara, las flores, el fruto y las hojas, para preparar remedios naturales
destinados a favorecer la digestion, aliviar diversas molestias y contribuir al bienestar
general. Con el desarrollo del comercio entre Asia, Europa y posteriormente América,
el cultivo de la naranja dulce se expandié progresivamente a diferentes regiones del
mundo, convirtiéendose en uno de los frutales de mayor importancia econémica y
agricola. Su adaptacion a distintos climas favorecio su produccion a gran escala y su
utilizacién tanto para el consumo fresco como para la elaboracion de jugos y otros
productos derivados. En las ultimas décadas, el interés cientifico por la naranja dulce

ha aumentado debido a la presencia de compuestos bioactivos, como flavonoides,
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vitaminas y aceites esenciales, que le confieren diversas propiedades beneficiosas
para la salud. En la actualidad, su aceite esencial es ampliamente utilizado en la
aromaterapia por sus efectos relajantes y ansioliticos, demostrando utilidad para
disminuir el estrés y la ansiedad, especialmente en pacientes sometidos a
tratamientos odontologicos. Gracias a estas caracteristicas el Citrus sinensis continua
siendo una especie de gran importancia tanto en el ambito alimentario como en el

medicinal. (8)

2.2. ANTECEDENTES

2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

» Cuenca R. (2021). En el estudio que lleva por titulo; “Determinar
eficacia de terapias alternativas en atencion estomatolégica a
pacientes con ansiedad”. México. Tuvo como objetivo evaluar si las
terapias alternativas funcionan bien en pacientes con ansiedad durante la
atencion dental. Materiales y métodos: Se realizé un estudio de tipo
experimental en el que se utilizd la escala de ansiedad dental (SDAI),
aplicada mediante un cuestionario, para evaluar el nivel de ansiedad. Se
aplicaron dos intervenciones no farmacolégicas de manera aleatoria. Del
total de participantes, el 43% recibié musicoterapia y el 57% aromaterapia.
Los resultados mostraron que la aromaterapia fue mas eficaz para reducir
la ansiedad en comparacion con la musicoterapia, hallazgo que coincidio
con los aportes de los médicos italianos Renate Carola y Giovanni Garri
(1920-1930), quienes destacaron el efecto ansiolitico de los aceites
esenciales gracias a su influencia emocional, generando mayor confianza
hacia el odontdlogo y el procedimiento. Ademas, describieron sus efectos
sobre la presion arterial, el sistema nervioso, el pulso y la frecuencia
respiratoria, destacando propiedades tanto relajantes como estimulantes.
Respecto a los indicadores fisioldgicos, en las pacientes mujeres se observo
un incremento en la oxigenacion (SpO,), de 97.27% al inicio a 98.10% al

final de la atencién, mientras que en los pacientes varones se elevo de

11



97.11% a 97.66%. En cuanto a la presion arterial, en mujeres los valores se
modificaron de 122/81.62 mmHg a 127.77/82.13 mmHg y en varones se
mantuvo estable, con registros de 124/82.23 mmHg al inicio y 123.19/82.56
mmHg al final. En conclusién, la investigacion respalda que la aromaterapia
constituye una alternativa natural, segura y sin efectos adversos, que puede
utilizarse en cualquier paciente y que resulta eficaz para reducir la ansiedad
durante la atencion odontoldgica. (9)

Calderén D. Huanca D. Varias L. (2022); en el estudio que lleva por
titulo; “Efectos del aroma de jazmin en los niveles de ansiedad
utilizando el método de Beck en la clinica dental privada. — Objetivo fue
evaluar el impacto del aroma de jazmin en los niveles de ansiedad, medidos
mediante el Inventario de Ansiedad de Beck, en una clinica dental privada.
Materiales y métodos: La muestra objeto de estudio estuvo integrada por un
total de 25 individuos. En cuanto a los resultados la intervencion mediante
la aplicacion del estimulo olfativo con aroma de jazmin, se identificé una
prevalencia significativa de niveles moderados de ansiedad entre los
participantes. Los datos recopilados durante esta fase diagndstica
permitieron establecer una distribucion porcentual de los distintos grados de
ansiedad, siendo estos los siguientes: un 8% de los sujetos presentd
ansiedad minima, un 24% evidencié ansiedad leve, un 52% manifestd
ansiedad moderada lo que constituye el grupo mas representativo dentro de
la muestra y un 16% mostroé signos de ansiedad grave. Estos hallazgos
preliminares proporcionan una base cuantitativa relevante para evaluar el
impacto del aroma de jazmin en la modulacion de los estados ansiosos. En
conclusion, se observé una disminucién en los niveles de ansiedad al aplicar
el aroma de jazmin, lo cual fue corroborado a través del inventario de Beck.
(10)

Janthasila N. Keeratisiroj O. (2023); en el estudio que lleva por titulo;
“Musicoterapia y aromaterapia para la ansiedad y el miedo dental: un
ensayo aleatorio y controlado”. Tailandia. El objetivo de este estudio fue
saber si la combinacién de musicoterapia y aromaterapia ayuda a reducir la

ansiedad y el miedo al dentista en nifnos. Materiales y métodos: Este fue un
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experimento controlado aleatorio con un disefio factico de 2: 2, se evaluo si
la combinacion de musicoterapia y aromaterapia era efectiva para reducir la
ansiedad y el miedo al dentista en estudiantes. Fue un ensayo clinico con
132 voluntarios, se asignaron aleatoriamente 33 participantes a cada grupo,
aunque finalmente se analizaron los datos de 128 escolares. Los grupos se
distribuyeron en: control (n=32), musicoterapia (n=33), aromaterapia (n=31)
y combinacion de ambas terapias (n=32). Las caracteristicas demograficas
y clinicas iniciales mostraron equilibrio entre los grupos; sin embargo, las
puntuaciones de ansiedad y miedo dental presentaron diferencias
significativas (p=0,013). Por este motivo, se consideraron las variaciones
antes y después de la intervencion para realizar las comparaciones. Como
resultado los analisis intergrupales evidenciaron que en el grupo control no
hubo cambios relevantes, salvo un incremento en la frecuencia cardiaca. En
contraste, los tres grupos experimentales mostraron resultados
estadisticamente significativos (p<0,05): tanto la musicoterapia como la
aromaterapia redujeron la ansiedad y el miedo dental, ademas de disminuir
la presion arterial sistolica y mejorar la saturacion de oxigeno. Cabe resaltar
que en el grupo con intervencion combinada de musicoterapia y
aromaterapia se observaron los mayores beneficios, con reducciones en
ansiedad, frecuencia cardiaca y presion arterial (sistélica y diastdlica), junto
con un incremento mas marcado en la oxigenacion. En conclusion, los
resultados evidenciaron que la combinacibn de musicoterapia vy
aromaterapia fue mas efectiva en la reduccion de la ansiedad y el miedo de
los niflos hacia los servicios dentales que el uso de un tratamiento por

separado. (11)

Méndez B. (2024); en el estudio que lleva por titulo; Estudio
comparativo de tres aceites esenciales como medio de marketing
aromatico implementado en la sala de espera dental”, México. El
objetivo fue analizar si los tres aceites esenciales (menta, limén y ylang
ylang) resultaron eficaces como estrategia de marketing aromatico aplicada
en la sala de espera de una clinica dental. El tipo de estudio es descriptivo

de campo. El disefio metodoldgico que se utilizé fue via correo electronico
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2.1.2.

la propuesta titulada “Estudio comparativo de tres aceites esenciales como
medio de marketing aromatico implementado en la sala de espera dental”.
Los resultados muestran una variedad de opiniones respecto al aroma del
aceite esencial. La opcién mas elegida fue "poco agradable", seleccionada
por el 31,7% de los participantes. Un 20% lo describi6 como neutral,
mientras que el 17,5% lo consider6 desagradable. En menor medida, un
16,7% opind que el aroma era agradable y unicamente un 14,2% lo calificd
como muy agradable. Se concluyé que los aromas influyen de manera
significativa en el estado animico de las personas ademas contribuyen a la

relajacion y a la reduccion de la ansiedad del paciente. (12)

ESTUDIOS NACIONALES

Velazco E. (2022); en el estudio que lleva por titulo; “Efecto del aceite
esencial y musicoterapia en la reduccién de la ansiedad, en pacientes
sometidos a obturacion dental en un consultorio dental, Callao - 2022”.
Tuvo como finalidad analizar el efecto del uso de aceites esenciales y de la
musicoterapia en la reduccion de la ansiedad en pacientes sometidos a
obturacion dental en un consultorio del Callao durante el afio 2022. Materiales
y métodos: Se desarrollé un estudio no experimental, de caracter analitico y
longitudinal, con la participacion de 135 pacientes distribuidos en tres grupos
de 45 integrantes cada uno: aromaterapia, musicoterapia y grupo control. Se
evaluaron los niveles de ansiedad y la frecuencia cardiaca antes y después del
procedimiento. Resultados: en el grupo control no se observaron cambios
significativos en la ansiedad (p=0.248). Por el contrario, en el grupo de aceites
esenciales se registro inicialmente ansiedad alta en 40%, moderada en 48.89%
y baja en 11.11%; tras la intervencion, los valores se redujeron a 4.44% (alta),
15.56% (moderada), 46.67% (baja) y 33.33% sin ansiedad, mostrando
diferencia significativa (p=0.000). De manera similar, el grupo de musicoterapia
presento al inicio 44.44% de ansiedad alta, 44.44% moderada y 11.11% baja;
posteriormente, los porcentajes cambiaron a 6,67% (alta), 6,67% (moderada),

51.11% (baja) y 35.56% sin ansiedad, también con significancia estadistica
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(p=0.000). En cuanto a la frecuencia cardiaca, el grupo control no evidencio
variaciones relevantes (p=0.46). En contraste, el grupo de aceite esencial
redujo su promedio de 88.22 a 81.33 pulsaciones por minuto (p=0.000) y el
grupo de musicoterapia de 88.24 a 80.91 (p=0.000). Conclusién: Tanto el uso
de aceite esencial como la musicoterapia demostraron ser eficaces en la
reduccion de la ansiedad y en la disminucién de la frecuencia cardiaca en

pacientes sometidos a obturacion dental. (13)

2.1.3. ESTUDIOS LOCALES

>

LEVITA R. (2023); en el estudio que lleva por titulo, “Nivel de ansiedad en
la atencién odontolégica de pacientes adultos del Hospital Regional del
Cusco-2023”. El estudio tuvo como propdsito evaluar el nivel de ansiedad
dental en adultos atendidos en el servicio de odontologia del Hospital Regional
del Cusco durante el afio 2023. Se realizé un estudio descriptivo, observacional
y transversal, con una muestra de 126 pacientes seleccionados por
conveniencia. Para medir la ansiedad se empleé |la Escala de Ansiedad Dental
Modificada de Corah (MDAS), que clasifica la ansiedad en leve o nula,
moderada, elevada y severa. Los resultados indicaron que el 51.6% de los
pacientes presentd ansiedad moderada, el 31.7% ansiedad severa, el 8.7%
ansiedad leve y el 7.9% ansiedad elevada. La ansiedad moderada fue mas
frecuente en pacientes entre 30 y 59 afos, especialmente mujeres (72.6%), en
quienes tenian educacion secundaria (29.4%) y en los que iban a recibir cirugia
dental (46%). Se concluye que la mayoria de los pacientes present6 ansiedad
moderada, siendo mas comun en mujeres adultas con nivel educativo

secundario. (14)

2.2. ESTADO DEL ARTE

A nivel internacional, la ansiedad relacionada con los tratamientos odontoldgicos se

ha identificado como una de las principales razones por las que numerosos pacientes

evitan asistir a consultas dentales o no completan sus tratamientos. Esta problematica

ha sido objeto de diversos estudios, como uno realizado en México, el cual resalta que
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el adecuado manejo y control de la ansiedad, tanto antes como después de la atencion
odontoldgica, es fundamental para favorecer una correcta adaptacion del paciente al
entorno clinico y para fortalecer la comunicacion entre el profesional de salud, el
paciente y el ambiente terapéutico. Los hallazgos de este estudio indicaron que la
aromaterapia resultdé mas eficaz que la musicoterapia para disminuir la ansiedad en
los pacientes evaluados. Ademas, se resaltd que la aromaterapia cuenta con un alto
perfil de seguridad, al no presentar contraindicaciones ni interacciones
medicamentosas significativas, lo que la hace una opcién adecuada para una
poblacién amplia. Desde el punto de vista fisiologico, se observo que los signos vitales,
especialmente la frecuencia cardiaca y la saturacion de oxigeno, se mantuvieron
dentro de rangos normales durante la aplicacion de las terapias. Aunque se registraron
pequefas variaciones en estos parametros, el 99 % de los pacientes reporté sentir
una sensacion de relajacion tras la intervencion con terapias alternativas. (9)

De igual manera, en un estudio realizado en Bolivia, se empled aroma de jazmin, lo
que permiti6 observar una disminucion significativa en los niveles de ansiedad
evaluados mediante el Inventario de Ansiedad de Beck. (10)

En el caso de Peru, investigaciones realizadas en el departamento del Callao también
evidenciaron una diferencia significativa en los niveles de ansiedad antes y después
del uso de aceite esencial como parte del tratamiento odontologico. (13)

Por otro lado, un estudio llevado a cabo en el Hospital Regional del Cusco reveld que
la ansiedad dental en adultos tiene un impacto de nivel moderado, lo cual refuerza la
necesidad de aplicar estrategias complementarias para el manejo emocional del
paciente. (14)

En resumen, al abordar el uso de aromaterapia en el contexto odontoldgico, es crucial
considerar la evidencia existente que respalda su eficacia. Aunque todavia existe un
numero limitado de estudios locales sobre este tema, los resultados obtenidos hasta
ahora son alentadores y sugieren que su aplicacion podria constituir una herramienta

efectiva para mejorar la experiencia del paciente en el ambito clinico.
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2.3. BASES TEORICAS

2.3.1. AROMATERAPIA

El sentido del olfato es uno de los sistemas sensoriales mas fundamentales en los
seres humanos y se encuentra bastante desarrollado desde el nacimiento. Las células
nerviosas encargadas de este sentido conectan directamente el sistema nervioso
central con el entorno, lo que permite que distintas sustancias lleguen al cerebro. Estos
aromas se dispersan en el aire y son percibidos por las personas que se encuentran
alrededor, generando resultados beneficiosos tanto a nivel fisiolégico como mental.
(15)

Este enfoque también implica el uso de aceites esenciales de grado medicinal,
obtenidos de especias, flores y arboles con fragancias agradables. Aunque existen
diversas definiciones de aromaterapia, en general se refiere a la aplicacion de
unguentos naturales derivados de diferentes plantas, aplicandose principalmente la
planta entera en el proceso de elaboracion de balsamos. En 1937, Gattefossé ya
senalaba que la aromaterapia podria ser utilizada para tratar infecciones en
practicamente todos los 6rganos. (15)

La utilizacién de aceites esenciales con fines de bienestar fisico y emocional o
simplemente para experimentar una sensacién de equilibrio y relajacién, se remonta
a épocas antiguas. Culturas como la Egipcia, Griega, Romana, Persa, India y China
los emplearon aprovechando sus propiedades terapéuticas. Recientemente, ha
habido un crecimiento en el interés por enfoques alternativos y complementarios en la
medicina, lo que ha llevado a un mayor reconocimiento y respeto tanto por parte de
los pacientes como de la comunidad cientifica. Un ejemplo de ello es el Centro
Nacional de Medicina Complementaria y Alternativa (NCCAM), que forma parte del
Instituto Nacional de la Salud de Estados Unidos y que reconoce la sistematizacion
de procedimientos que utilizan elementos naturales que, aunque no sean parte del
conocimiento de la medicina convencional y carezcan de respaldo cientifico, ofrecen

multiples beneficios a los usuarios. (15)
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2.3.1.1. MECANISMO DE ACCION DE LA AROMATERAPIA EN EL INDIVIDUO

En la fase inicial del proceso, el aroma estimula el sentido del olfato, siendo captado
por las células olfativas situadas en la parte superior y posterior de la cavidad nasal.
Luego, el aroma es absorbido y se forma una red de pequenas fibras cubiertas por
células especiales llamadas de Schwann. Estas fibras pasan por una parte del hueso
llamada lamina del etmoides y llegan al bulbo olfatorio desde donde transmiten la
informacion al centro emocional del cerebro. (5)

En esta etapa, las sefales del olor llegan al cerebro por medio del talamo. Esto
provoca la liberacion de sustancias como endorfinas y encefalinas, las cuales generan
en la persona una sensacion de relajacion y bienestar. Ademas, los aceites esenciales
usados en aromaterapia no solo ayudan con problemas fisicos, sino que también
tienen efectos positivos en las emociones y el estado de animo. (5)

Estas esencias pueden entrar al cuerpo de dos formas, una es por la piel, a través de
los poros y la otra es al respirar su aroma. Al inhalar un aroma, numerosas moléculas
ingresan a las fosas nasales y son captadas por receptores ubicados en la parte
superior de la nariz. Una vez reconocidas, estas sefnales olfativas se envian al cerebro,
especificamente a las areas responsables de la memoria y las emociones. Cada
aceite esencial posee propiedades unicas que determinan su efecto sobre el cuerpo,
por lo que es crucial elegir el momento adecuado para su aplicacion. Es importante
sefalar que, en general no deben aplicarse directamente sobre la piel, excepto en el
caso del aceite de arbol de té y lavanda; en su lugar, se deben disolver unas pocas
gotas en bases oleosas (como el aceite de almendra, que es hidratante), en agua o

en un quemador. (5)

2.3.2. ACEITES ESENCIALES

Cada vez que una planta pierde un pétalo, una hoja, una rama o cualquier otra parte,
se libera un aroma que evidencia la presencia de aceites esenciales. Estos, también
denominados esencias, aceites volatiles o etéreos, son combinaciones de
compuestos aromaticos que muchas plantas generan de forma natural. Se encuentran
en pequefias gotas dentro de hojas, frutos, resinas, ramas o madera. Aunque las

plantas solo contienen minimas cantidades en comparacién con su masa total, los
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aceites esenciales poseen aromas intensos y se evaporan con rapidez al estar en
contacto con el aire debido a su caracter volatil. Su composicién quimica es compleja,
pero generalmente combina terpenos, alcoholes, aldehidos y ésteres. Son solubles
en aceites y alcohol, pero no en agua, aunque logran transmitirle su fragancia. Estos
aceites son inflamables. Por ejemplo, si se exprime la piel de una naranja cerca de
una llama, las pequefias gotas que desprende pueden prenderse de inmediato. La
estructura quimica de una esencia natural es mucho mas rica y compleja que la suma
de sus componentes. Los estudios han demostrado que las versiones sintéticas no
reproducen con fidelidad la eficacia ni la actividad de las naturales. Aunque en
laboratorio se logren identificar algunos compuestos, estos solo representan una
pequefia fraccidn de la esencia en su conjunto. (16)

Las caracteristicas de una esencia vegetal varian segun el lugar donde se cultive la
planta, la estacion del ano, la hora de recoleccion y el método de extraccion o
conservacion. Habitualmente, las plantas destinadas a obtener aceites esenciales se
recolectan al amanecer, cuando el rocio aun esta presente y la accion del sol no ha
alterado la liberacion de compuestos aromaticos. Cada planta posee un aroma
particular que refleja su personalidad y que como todo ser vivo resulta irrepetible. La
esencia conserva la huella de la planta de origen y cuando se obtiene de forma
adecuada, es extremadamente concentrada. No obstante, con frecuencia los aceites
esenciales son adulterados con alcoholes, aceites de menor calidad o incluso
sustancias sintéticas, lo que dificulta reconocer estas mezclas falsas. Ademas, son
compuestos muy sensibles que se alteran con facilidad y pierden sus propiedades si

no se almacenan en envases herméticos y protegidos del aire y de la luz. (16)

2.3.2.1. Aceite esencial de Lavanda dentada (Lavandula dentata)

La Lavandula dentata es una especie vegetal que pertenece al Reino Plantae y se
clasifica dentro de la division Magnoliophyta, caracterizada por agrupar plantas con
flor. Asimismo, forma parte de la clase Magnoliopsida, correspondiente a las
dicotiledoneas y del orden Lamiales, que incluye especies generalmente aromaticas.
Esta planta se integra en la familia Lamiaceae, conocida por reunir especies como la

menta y la albahaca, dentro de la subfamilia Nepetoideae y la tribu Lavanduleae.
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Finalmente, se ubica en el género Lavandula, que comprende las distintas especies
de lavanda, reconocidas por sus propiedades aromaticas y usos medicinales. (17)
Posee un aceite esencial ampliamente utilizado debido a su capacidad para aliviar la
ansiedad, el estrés y los estados de tristeza. Las flores y el aceite de esta planta fueron
utilizados desde hace mucho tiempo en la medicina tradicional en gran parte de
Europa gracias a sus propiedades relajantes. (18)

A partir del siglo XV, con la introduccion de la destilaciéon al vapor, figuras como
Hildegarda von Bingen, Matthiolus y Paracelso documentaron el uso de agua destilada
con aceite esencial de lavanda, resaltando su eficacia como sedante (“nervinum”) y
su utilidad para aliviar dolores de cabeza y dentales. Se llegd a mencionar incluso que
podian observarse efectos narcéticos cuando se empleaba en concentraciones
elevadas. En 1608, el médico y botanico Rembertus Dodonaeus hacia referencia al
uso del agua de lavanda como un agente calmante, incluso para tratar ataques
epilépticos. (18)

Los principales componentes del aceite esencial de lavanda son el linalol (20-45%) y
el acetato de linalilo (25-47%), responsables de sus propiedades farmacolégicas, que

incluyen efectos espasmoliticos, sedantes, ansioliticos y antidepresivos. (18)

2.3.2.2. Aceite esencial de naranja dulce (Citrus sinensis)

La Citrus sinensis es una especie vegetal perteneciente al Reino Plantae, incluida en
la division Magnoliophyta, que comprende a las plantas angiospermas o con flor. Se
clasifica dentro de la clase Magnoliopsida y la subclase Rosidae, forma parte del orden
Sapindales. Asimismo, pertenece a la familia Rutaceae, la cual agrupa especies de
gran importancia econodmica, especialmente por la produccién de frutos citricos.
Finalmente se ubica en el género Citrus y corresponde a la especie Citrus sinensis
ampliamente reconocida por su valor alimenticio y su uso en la industria
agroalimentaria. (19)

Asimismo esta fruta pertenece a un grupo que se destacan por su abundancia en todo
el mundo y por contener una gran cantidad de metabolitos secundarios beneficiosos,
entre estos, los aceites esenciales de los citricos son especialmente importantes.

Estos compuestos aromaticos se localizan mayormente en las glandulas sebaceas
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que se encuentran en las flores, hojas y cascaras de las frutas. No obstante, la
obtencion de aceites esenciales se realiza principalmente a partir de la cascara
externa (flavedo) y la parte blanca interna (albedo) de los citricos. Estos aceites
contienen entre un 85 % y 99 % de compuestos volatiles y de un 1 % a 15 % de
compuestos no volatiles, cuya proporcion y composicidon quimica varian segun la
especie y los métodos de extracciéon empleados. Dentro de los componentes volatiles,
se encuentran los hidrocarburos monoterpénicos, donde el d-limoneno, que
representa entre el 70 % y el 95 %, destaca como una excelente fuente de
antioxidantes presente en todas las variedades de naranja como en de la naranja
dulce (Citrus sinensis). (20)

La aromaterapia con aceites esenciales de citricos se ha utilizado como practica
terapéutica desde épocas antiguas, con el fin de aliviar diversos sintomas como dolor
corporal, naduseas, vomitos, ansiedad, depresion, estrés e insomnio. Numerosos
estudios cientificos han evidenciado la aplicacién de estos aceites en el manejo de
condiciones de salud como hipertensién, hipotensién y disfuncion cognitiva, asi como
en la atencién del estrés fisico y emocional. Estos aceites, extraidos de las plantas,
se utilizan de manera controlada en la aromaterapia, presentando pocos o ningun
efecto secundario. Hoy en dia, gozan de gran popularidad como agentes naturales y
seguros con propiedades medicinales y terapéuticas, habiendo sido aprobados por la
Administracion de Alimentos y Medicamentos de los Estados Unidos (FDA). (20)

Al inhalarse, los aceites esenciales de citricos, por sus caracteristicas volatiles y
aromaticas, pueden regular la circulacion sanguinea y los parametros hemodinamicos
a través del sistema nervioso autbnomo. Muchos de estos aceites, como el de naranja
dulce y el de naranja amarga, han demostrado tener efectos ansioliticos,
antidepresivos, anticonvulsivos, analgésicos y sedantes, impactando en el
comportamiento emocional en general.

Los monoterpenos son compuestos presentes en altas concentraciones dentro de los
aceites esenciales y suelen servir como precursores de terpenos mas complejos.
Entre ellos, el limoneno, abundante en la naranja dulce, ha sido destacado en este
estudio por sus efectos antiestrés. Este compuesto también se encuentra en los

aceites esenciales de otros citricos, aunque en diferentes proporciones. (20)
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2.3.2.3. Utilizacion de los aceites esenciales

Los aceites esenciales pueden aplicarse mediante cuatro métodos distintos

» Via oral: No se recomienda la ingesta de aceites esenciales sin supervision
meédica, ya que el contacto directo con las mucosas del sistema digestivo puede
causar irritacion. Ademas, la dosificacion debe ser estrictamente controlada

para evitar posibles intoxicaciones, tanto agudas como cronicas. (16)

» Masajes: Dado que los aceites esenciales en su forma pura son altamente
concentrados, no se deben aplicar directamente sobre la piel. Para los masajes,
una o varias esencias deben mezclarse previamente con un aceite portador, el
cual actua como vehiculo, diluyéndolas para prevenir reacciones cutaneas,
minimizar la irritacién y facilitar un correcto deslizamiento durante la practica.
Es fundamental que el aceite base utilizado tenga buena afinidad con la piel.
(16)

» Bafos aromaticos: En este caso, el agua debe mantenerse a una temperatura
elevada, aunque no excesiva. Las esencias se incorporan justo antes de
ingresar a la banera, con el fin de aprovechar la evaporacion de sus

componentes volatiles y potenciar el efecto terapéutico. (16)

» Evaporacion: Se afiaden de 3 a 4 gotas de aceite esencial a un difusor con
agua, colocado en un recipiente de vidrio sobre una fuente de calor. Con el
aumento de temperatura, el agua se evapora y la esencia se libera en el
ambiente. No se debe aplicar la esencia directamente sobre la fuente de calor,

ya que se trata de sustancias inflamables. (16)

» Inhalaciones: Se colocan de 5 a 8 gotas de aceite esencial en un recipiente
con agua hirviendo y se inhalan los vapores, cubriendo la cabeza con una toalla
para concentrar el aroma. Este método es especialmente util en el tratamiento

de afecciones del sistema respiratorio. (16)
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» Enjuagues y gargarismos: Se diluyen entre 2 y 4 gotas de esencia en un vaso
de agua hervida, utilizandose en enjuagues o gargaras para aliviar la

inflamacion de las mucosas bucales y de la garganta. (16)

Segun algunos autores, existen dos métodos para administrar estas esencias a través
de la via inhalatoria, las inhalaciones directas y las difusiones atmosféricas, siendo
esta ultima la mas comun y recomendada porque no afecta al paciente de forma
directa. En la difusion, el aroma se libera en el ambiente y entra al cuerpo por la
respiracion, llegando al cerebro y ayudando a calmar los nervios. Ademas, al aspirar
estos aceites, las particulas alcanzan los pulmones y se esparcen por el flujo
sanguineo, lo que estimula el cerebro y afecta el area del sistema limbico, que se

encarga de regular las emociones. (22)

2.3.3. ANSIEDAD

La ansiedad se describe como una sensacion de inquietud, tension o malestar y
constituye una de las emociones mas habituales en las personas. Se trata de una
experiencia compleja y poco agradable, que suele expresarse mediante tensidn
emocional acompafada de manifestaciones fisicas. Asimismo, puede describirse
como una reaccién emocional que aparece frente a situaciones interpretadas como
amenazantes o peligrosas, constituyendo una vivencia comun y cotidiana. También
es concebida como una respuesta anticipatoria frente a un posible evento adverso o
riesgoso, cuyo proposito es proteger al individuo y ayudarlo a enfrentar o reducir los
posibles dafos derivados de dicha situacion. (23)

Cuando una persona experimenta ansiedad, su organismo sufre cambios tanto fisicos
como psicoldgicos, en ocasiones la persona puede percibir estos cambios, mientras
que en otras no es consciente de ellos, lo que puede reflejarse en su comportamiento
como ansiedad. Esta se manifiesta principalmente como un sentimiento de miedo,
cuya causa a menudo resulta dificil de identificar, aumentando asi la sensacién de
angustia. Este estado emocional se refleja en la conducta y actitud de las personas,

afectando su bienestar emocional y su tranquilidad. (24)
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2.3.3.1. Ansiedad dental

En los servicios odontologicos, la ansiedad se presenta como un estado emocional de
preocupacion anticipada ante un tratamiento dental. Este malestar puede provocar
miedo, inseguridad y desconfianza, particularmente frente a riesgos desconocidos que
podrian afectar la integridad del paciente.Tal ansiedad puede surgir tanto de
experiencias previas negativas como de la simple anticipacion de un procedimiento
sin haberlo vivido antes. Ademas, es importante considerar que puede estar asociada
a trastornos psicolégicos. Por ello, la gestion de la ansiedad durante los

procedimientos rutinarios es crucial y requiere una atencion especial. (13)

2.3.3.2. Sintomas de la ansiedad

En periodos de ansiedad, es frecuente que los pacientes manifiesten sentirse
nerviosos de manera continua. Ademas, suelen experimentar sintomas como
temblores, sudoracién excesiva, mareos, vértigo, taquicardia y malestar estomacal.
Muchas personas temen contraer alguna enfermedad o sufrir un accidente, ya sea
ellos mismos o sus seres queridos. Las mujeres suelen preocuparse mas que los
hombres, muchas veces por el estrés de cada dia. Pero para decir que alguien tiene
ansiedad, se deben cumplir algunas condiciones, es necesario que presente sintomas
durante varias semanas. Entre estos se incluyen la aprension, tension muscular e
hiperactividad del sistema nervioso autonomo. En los nifios, también es habitual que
surja una necesidad constante de seguridad y quejas frecuentes. Segun el autor
clasifica los sintomas mas comunes de la ansiedad en tres categorias: cognitiva,

fisiolégica y conductual. (22)

a.-A nivel cognitivo

Podemos observar la presencia de dificultades en la toma de decisiones, asi como
sentimientos de miedo e inseguridad. Asimismo, es habitual que se presenten

pensamientos negativos sobre uno mismo y el miedo a que los demas noten nuestras

dificultades internas. Ademas, es frecuente sentirse preocupado por todo lo que
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sucede a nuestro alrededor y enfrentar problemas para pensar con claridad o

concentrarse. (22)

b.-A nivel fisiolégico

Podemos observar sintomas como sudoracion, tensiédn muscular, problemas
digestivos, disfunciones sexuales y dificultades al respirar. Otros sintomas incluyen
boca seca, mareos, cefaleas, presion arterial alta, temblores, ritmos cardiacos

irregulares y problemas en la piel. (22)

c.-A nivel conductual

La persona que sufre de ansiedad tiende a evitar las situaciones que le provocan
temor. EI comportamiento del individuo puede verse alterado por una inquietud
motora, que se refleja en acciones repetitivas como rascarse de manera inconsciente
o tocarse constantemente. Ademas, es posible que experimente episodios de

tartamudeo en momentos de gran ansiedad. (22)

2.3.3.3. Causas de la ansiedad dental

La ansiedad dental es un aspecto crucial a considerar, ya que se reconoce como el
principal factor de sufrimiento para los pacientes que se someten a tratamientos
dentales. A pesar de los avances en la tecnologia de los equipos dentales, disefiados
para minimizar el dolor y la incomodidad, la ansiedad y el dolor continian siendo una
constante ante cualquier procedimiento dental. (22)

Como sefala Carballo, la ansiedad es una respuesta que tiene su origen en
estructuras cerebrales como el hipotadlamo, el tdlamo, el hipocampo y el complejo
nuclear amigdalino. Cuando el hipotadlamo transmite mensajes a las glandulas
suprarrenales, se incrementa la secrecion de adrenalina, provocando una respuesta
de estrés. Este procedimiento produce la expansiéon de los vasos sanguineos, lo que
mejora el flujo de sangre hacia los musculos, colocandolos en un estado de vigilancia,

por lo tanto, causando la experiencia de ansiedad. (22)
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Segun diversos autores, la ansiedad en el consultorio dental suele surgir por la
combinacion de experiencias negativas, como los ruidos, los olores de los materiales
y el ambiente propio de estos espacios. No existe un rango de edad especifico que
determine quién puede experimentarla de hecho, estudios han evidenciado una
relacion entre la ansiedad dental y los episodios de dolor vividos en tratamientos
anteriores. La ansiedad preoperatoria es bastante comun, pero raramente es evaluada
por los profesionales, lo que hace vital y necesario que se valore el nivel de ansiedad

de cada paciente antes de cualquier intervencion. (22)

2.3.3.4. Niveles de ansiedad en pacientes odontolégicos

Es crucial saber reconocer ciertas caracteristicas de los diferentes grados de ansiedad
durante la consulta, ya que esto ayuda a determinar el tratamiento mas adecuado. Por

esta razon, es importante resaltar la clasificacion. Los niveles son los siguientes:

» Ansiedad leve o baja. -Corresponde al nivel mas ligero de ansiedad. El
paciente logra mantener la calma durante la consulta odontoldgica,
permaneciendo atento, receptivo y con capacidad de control sobre la situacion.
En este estado, se optimizan la percepcion y la observacién, ya que la energia

se concentra en afrontar el estimulo generador de ansiedad. (25)

» Ansiedad moderada. - En este nivel, el paciente acude a la consulta
mostrando un nerviosismo notable, acompafiado de agitacion psicomotriz,
conductas aprensivas e inseguridad. Esto genera dificultades para el
odontdlogo, quien se ve en la necesidad de implementar estrategias

adicionales y prolongar el tiempo de atencion. (25)

» Ansiedad severa o alta. - Representa la forma mas intensa de ansiedad. El
paciente experimenta panico junto con alteraciones psicolégicas y funcionales
notorias en estas circunstancias, el miedo y el temor impiden que el paciente
colabore, llegando incluso a rechazar el tratamiento, por lo que el odontélogo

suele reprogramar la cita. (25)
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2.3.3.5. Medicion de la ansiedad

Hoy en dia, se dispone de multiples herramientas psicométricas que permiten
cuantificar los niveles de ansiedad que un paciente puede presentar al asistir a una
consulta odontolégica. Entre los mas destacados se encuentran el inventario de
ansiedad rasgo - estado de Spielberger, la escala de ansiedad dental de Stouthard,
Goen y Mellenbergh, asi como Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada
(MDAS). (26)

a.-El inventario de ansiedad rasgo-estado de Spielberger

Es una de las medidas mas utilizadas en estudios sobre la ansiedad, aunque no fue
creada especificamente para valorar la ansiedad relacionada con el dentista. Esta
herramienta se utiliza para medir el estado de ansiedad en relacién con las emociones
del individuo. El cuestionario que evalua este estado consta de veinte preguntas de
autoevaluacion, las cuales tienen un rango de respuesta que va del 0 al 3. Su objetivo
es valorar el estado emocional transitorio, centrandose en sentimientos subjetivos de

estrés y aprension que pueden variar en intensidad a lo largo del tiempo. (27)

b.-La escala de ansiedad dental de Stouthard, Goen y Mellenbergh

Se trata de un instrumento de auto reporte compuesto por nueve items que evaluan
situaciones relacionadas con el tratamiento odontolégico, en las cuales el paciente
expresa su nivel de ansiedad. Las preguntas se presentan como afirmaciones que el
paciente debe responder con un Si o un No. A cada item se le asigna un valor
numeérico, lo que permite obtener una puntuacion total a través de la suma de los
puntajes individuales. (27)

La puntuacion total del inventario oscila entre 0 y 45, donde 0 a 10 indica ausencia de
ansiedad, 11 a 19 refleja un nivel leve, 20 a 27 corresponde a ansiedad moderada, y
28 a 45 senfala un nivel elevado de ansiedad. Este instrumento ha demostrado ser
altamente valido y confiable, ademas de mantener fuertes correlaciones con la
ansiedad en el contexto odontoldgico. Sin embargo, es importante mencionar que,
hasta el momento, este instrumento no ha sido validado ni utilizado de manera actual.
(27)
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c.-Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS)

Norman Corah, fue un psicélogo de Estados Unidos conocido por ser un precursor en
la investigacion, valoracion y atencion de la ansiedad que sienten los pacientes antes
de recibir procedimientos dentales. En 1969, se cred un cuestionario breve,
denominado DAS, con el propdsito de identificar y clasificar los distintos niveles de
ansiedad asociados a estos procedimientos. Mas tarde, en 1995 el cuestionario fue
ampliado y modificado por Humphris y sus colaboradores, dando lugar al MDAS. (25)
La Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS) se utiliza ampliamente a
nivel internacional como un instrumento breve y fiable para evaluar el nivel de
ansiedad que experimentan los pacientes antes o durante la atencidon odontoldgica. El
cuestionario tiene cinco preguntas sobre situaciones comunes en el consultorio, como
esperar en la sala, recibir anestesia o hacerse ciertos tratamientos. Cada pregunta se
califica del 1 al 5 y los numeros mas altos indican mayor ansiedad. La puntuacion total
puede ir de 9 a 25, si alguien obtiene 15 puntos o mas, se considera que tiene una
ansiedad dental muy alta o incluso fobia, lo que puede dificultar que reciba atencion
adecuada. Esta escala tiene muchas ventajas es corta, facil de usar, no necesita
equipos especiales, ha sido utilizada en diferentes paises y culturas, incluso esta
disponible en espariol. Por eso se usa tanto en clinicas como en investigaciones para

ver si ciertos métodos ayudan a reducir la ansiedad en el dentista. (28)

2.3.4. SIGNOS VITALES

Los indicadores vitales son medidas que nos ayudan a determinar como funcionan la
circulacion, la respiracion y los procesos neuroldgicos fundamentales, asi como su
reaccion ante distintos estimulos tanto fisiolégicos como patoldgicos. La presion
arterial y los niveles de oxigeno son indicadores fundamentales para confirmar la
vitalidad de una persona y evaluar el correcto funcionamiento de sus 6rganos. Cabe
destacar que estos valores pueden diferir entre individuos y también fluctuar en un
mismo individuo a lo largo del dia. Cualquier cambio en los parametros habituales
puede sefialar un problema en el funcionamiento del organismo, lo cual implica la

posibilidad de una condicion patolégica. (29)
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- Frecuencia cardiaca (FC). - El pulso arterial corresponde a las variaciones ritmicas
de la sangre que se originan cada vez que el ventriculo izquierdo del corazén se
contrae. Este proceso da lugar a una serie de fases de aumento y reduccion en las
arterias, lo que indica la eficacia de cada latido del corazén y la forma en que las
arterias responden a esa presion. La rapidez del pulso, que se expresa como el

numero de latidos cardiacos en un minuto, se denomina frecuencia cardiaca. (29)

-Frecuencia respiratoria (FR). - El proceso respiratorio se compone de dos fases la
inhalacion y exhalacion. La frecuencia respiratoria indica cuantas veces una persona
completa este ciclo en un minuto. Al medirla también se observa cuanto esfuerzo hace
al tomar y soltar el aire, asi como la intensidad de las respiraciones, la frecuencia y la

igualdad de los movimientos en ambos lados del pecho. (29)

-Presion arterial (PA). - La presion arterial se refiere a la fuerza que ejerce la sangre
sobre las paredes de los vasos sanguineos al ser impulsada por el corazén. Esta
presion es conocida como presion arterial, mientras que la resistencia que presentan
las paredes de los vasos se denomina resistencia arterial; ambas fuerzas actuan de
manera opuesta y se mantienen en equilibrio. La presion sistolica refleja la fuerza de
la sangre cuando los ventriculos se contraen y la presion diastolica se mide cuando
los ventriculos se encuentran en reposo. La tension arterial depende tanto del volumen
de sangre que el corazon bombea como de la resistencia que ofrecen los vasos
sanguineos. Para medirla, se utiliza un tensiometro aneroide y los resultados se

expresan en milimetros de mercurio (mm/Hg). (29)

2.4. MARCO CONCEPTUAL

e Aromaterapia.- La aromaterapia es una terapia complementaria que utiliza
aceites esenciales de plantas para promover el bienestar fisico y emocional.
Actua a través del sentido del olfato, estimulando el sistema nervioso y

favoreciendo la relajacion y la disminucién de la ansiedad. (15)
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Aceites esenciales. - Los aceites esenciales son extractos naturales obtenidos
de plantas aromaticas. se utilizan por sus propiedades relajantes y
terapéuticas, y su calidad depende de la planta, el método de extraccion y su

adecuada conservacion. (16)

Aceite esencial de lavanda dentada (/lavandula dentata). - Es una planta
aromatica cuyo aceite esencial posee propiedades relajantes y ansioliticas. Se
utiliza en aromaterapia para reducir el estrés, la ansiedad y favorecer la

relajacion. (18)

Aceite esencial de naranja dulce (citrus sinensis) .- Es una planta cuyo
aceite esencial se extrae de la cascara del fruto, contiene limoneno, un

compuesto natural que ayuda a reducir el estrés y la ansiedad. (20)

Ansiedad. - La ansiedad es una respuesta emocional caracterizada por
sentimientos de preocupacion, miedo o tensién ante situaciones percibidas
como amenazantes. puede provocar cambios fisicos y psicolégicos, como
aumento de la frecuencia cardiaca, respiracion acelerada y nerviosismo,

afectando el bienestar y el comportamiento de la persona. (24)

Ansiedad dental.- La ansiedad odontoldgica es el miedo o nerviosismo que
siente una persona antes o durante la atencion dental. puede dificultar la

colaboracion del paciente y el desarrollo adecuado del tratamiento. (13)

Signos vitales. - Los signos vitales son parametros que permiten evaluar el
estado de salud de una persona, como la frecuencia cardiaca, respiratoria,

presion arterial y oxigenacion. (29)

Frecuencia cardiaca. - La frecuencia cardiaca es el numero de latidos del
corazén por minuto , se relaciona con el pulso arterial, que representa el
movimiento de la sangre en las arterias producido por la contraccion del

corazén. (29)
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Frecuencia respiratoria.- Es el numero de respiraciones que realiza una
persona en un minuto, considerando la entrada y salida de aire durante el

proceso respiratorio. (29)
Presion arterial. - Es la fuerza que ejerce la sangre contra las paredes de las

arterias cuando el corazon bombea. Se mide mediante la presion sistélica y

diastolica, expresadas en milimetros de mercurio (mmHg). (29)
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CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

3.1. MATERIALES

3.1.1.

3.1.4.

Materiales para la recoleccion de datos

Cuestionario de la Escala de ansiedad dental de Corah modificado (impreso
256 copias)

Ficha de recoleccién de datos (256 copias)

Lapiceros

Folders

Archivadores

. Materiales para el procesamiento de los datos

Laptop
Para la matriz de datos se utilizé el Microsoft Excel.

Para el analisis de datos se utilizo el programa IBM SPSS

. Materiales de medicion

Un cronémetro (tiempo), Pulsioximetro digital marca ChoiceMMed (frecuencia
cardiaca), practica manual observable (frecuencia respiratoria), tensiometro

digital ChoiceMMed (presion arterial).

Materiales de intervencion

Difusor humificador de aromas (Desktop night light).
Aceite esencial de lavanda dentada y naranja dulce (Herbolarios andinos y

amazonicos).
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3.1.5. Materiales de bioseguridad

e Equipo de proteccion personal (guantes, mascarillas, guarda polvo)

3.1.6. Consideraciones éticas

La presente investigacion respetd los principios éticos en estudios con seres
humanos. Los participantes fueron informados sobre el objetivo y procedimiento del
estudio mediante un consentimiento informado, participando de manera voluntaria.
Asimismo, se garantizo la confidencialidad y anonimato de la informacion recolectada.
La investigacion busco beneficiar a los pacientes mediante la disminucion de la
ansiedad con aromaterapia, evitando cualquier riesgo o dafio durante su aplicacion.
Ademas, se respetd la dignidad y derechos de cada participante durante todo el

desarrollo del estudio.

3.2. TIPO Y DISENO METODOLOGICO

3.2.1. TIPO DE INVESTIGACION

El presente estudio se enmarca dentro de una investigacién de enfoque cuantitativo,
ya que se recopilaron datos numéricos correspondientes a los puntajes de ansiedad
antes y después de la aplicacion de la aromaterapia. Asimismo, es de caracter
aplicado, debido a que busca dar solucién a un problema especifico relacionado con
la ansiedad en pacientes odontologicos. Es de nivel correlacional, porque analiza la
relacion entre la aplicacion de la aromaterapia con aceites esenciales y el nivel de
ansiedad de los pacientes, evaluando los cambios producidos tras la intervencion.
Asimismo, es longitudinal, ya que se observo y evalud a los mismos participantes en
dos momentos (antes y después de la aplicacion de la aromaterapia), con la finalidad

de identificar los cambios ocurridos en las variables de estudio
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3.2.2. DISENO DE INVESTIGACION

De acuerdo con el planteamiento de la investigacion, este estudio se desarrollé bajo
un disefo cuasiexperimental. Para ello, se seleccionaron dos grupos, el grupo de
control, compuesto por individuos que no recibieron la intervencién con aromaterapia
y dos grupos experimentales, integrado por quienes fueron sometidos a la
aromaterapia bajo un control especifico con aceite esencial de lavanda dentada y con
aceite esencial de naranja dulce, realizando mediciones antes y después de la

intervencion. Este disefio se representé mediante el siguiente esquema:

GE; (Lavanda) 0, ) & 0,
GE; (Naranja) O; X, 0,

GC (Control) O; — O¢

Donde:

GE;: Grupo experimental conformado por 32 pacientes tratados con aceite esencial
de lavanda dentada (Lavandula dentata).

GE,: Grupo experimental conformado por 32 pacientes tratados con aceite esencial
de naranja dulce (Citrus sinensis).

GC: Grupo control conformado por 64 pacientes que no recibieron aromaterapia.

X: Variable independiente (aromaterapia).

0,, O3, O5: Se midio el nivel de ansiedad antes de aplicar la aromaterapia, tanto en el
grupo experimental (GE;, GE, ) como en el grupo de control (GC).

0,, 04, Og : Se midio el nivel de ansiedad después de aplicar la aromaterapia, tanto

en el grupo experimental (GE;, GE, ) como en el grupo de control (GC).
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3.3.3. VARIABLES IMPLICADAS

3.3.3.1. VARIABLE INDEPENDIENTE:

AROMATERAPIA CON ACEITES ESENCIALES

a.-Definicion conceptual. - La aromaterapia es una terapia complementaria que
emplea aceites esenciales extraidos de plantas aromaticas, los cuales son inhalados
para promover el bienestar fisico y emocional, generando efectos beneficiosos a nivel

fisiologico y mental. (15)

b.-Definicion operacional. - Se aplico utilizando el difusor con tres gotas de aceite
esencial de lavanda dentada y del mismo modo se realizé para el aceite esencial de

naranja dulce en la sala de espera durante 15 minutos, cada una.

c.-Dimensiones
Lavanda dentada (Lavandula dentata)

Naranja dulce (Citrus sinensis)
d.-Indicadores
-Cantidad de gotas (3 a 5 gotas)

-Duracién de la exposicion (15min)

e.-Técnicas de recoleccion de datos

- Observacién controlada

f.-Instrumento

-Registro de seguimiento de sesiones de aromaterapia

g.-Escala de medicién

-Nominal
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h.-Escala valorativa
-Si
-No

3.3.3.2. VARIABLES DEPENDIENTES:

NIVEL DE ANSIEDAD

a.-Definicién conceptual.- Este sentimiento se define por manifestaciones como la

inquietud, el miedo o la angustia. No obstante, si la ansiedad se vuelve mas fuerte o

dura demasiado tiempo, puede transformarse en un trastorno. (24)

b.-Definicion operacional. -Se evaluo el nivel de ansiedad antes y después de la

aromaterapia y se utilizé una escala validada.

c.-Dimensiones
-Ansiedad leve o nula
-Ansiedad moderada
-Ansiedad elevada

-Ansiedad severa

d.-Indicadores

-Puntuacion antes y después de la aplicacion

e.-Técnica de recoleccion de datos
-Encuesta

f.-Instrumento

-Cuestionario (Escala de ansiedad dental de Corah modificado).

g.-Escala de medicién
-Ordinal
h.-Escala Valorativa

- Menos de 9 puntos es igual a ansiedad leve o nula
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- De 9 a 12 puntos es igual a ansiedad moderada
- De 13 a 14 puntos es igual a ansiedad elevada

- De 15 para arriba ansiedad severa

3.3.3.3. VARIABLES INTERVINIENTES

SEXO DE LOS PACIENTE

a.-Definicion conceptual. - Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud y la
Organizacion Panamericana de la Salud, el sexo hace referencia a las caracteristicas
biolégicas y fisicas que diferencian a varones y mujeres, como los dérganos

reproductivos, las hormonas y las funciones fisiologicas. (30)

b.-Definicion operacional. - Se registrd el sexo del paciente al momento de la

atencion odontologica.

c.-Dimensiones
-Masculino

-Femenino

d.-Indicadores

-Sexo del paciente

e.-Técnicas de recoleccion de datos

-Encuesta

f.-Instrumento

-Ficha de recoleccion de datos

g.-Escala de medicién

-Nominal

h.-Escala valorativa
-Masculino

-Femenino
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EDAD DE LOS PACIENTES

a.-Definicion conceptual. - La edad es la cantidad de afios que ha vivido una persona

desde su nacimiento hasta el momento actual. Esta permite identificar la etapa de vida

en la que se encuentra el individuo y puede influir en sus caracteristicas fisicas,

psicologicas y sociales. (31)

b.-Definicion operacional. -Se registr6 la edad en afos cumplidos del paciente

participante.

c.-Dimensiones

-Grupo etario

d.-Indicadores

-Edad en anos

e.-Técnicas de recoleccion de datos

-Encuesta

f.-Instrumento

-Ficha de recoleccién de datos

g.-Escala de medicién

-Razoén

h.-Escala valorativa
-18 - 64 anos de edad
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3.3.4. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
CUADRO 1:0PERACIONALIZACION DE VARIABLES

Intervinientes)

Panamericana de la

Variables Definicién Definicién Dimensiones Indicadores Técnicas de Instrumentos Escala de Escala
conceptual operacional recoleccion de medicion valorativa
datos
Aromaterapia | La aromaterapia es | Se aplicé | -Lavanda -Cantidad de | -Observacion -Registro de | -Nominal -Si
con ac_eltes una _terapla u.tlllzando el dentada gotas (3 a 5 | controlada seguimiento de -No
esenciales complementaria que | difusor con tres
(variable emplea aceites | gotas de aceite | (lavandula gotas) sesiones de
independiente) | esenciales extraidos | esencial de dentata) _Duracién de la aromaterapia
de plantas | lavanda dentada
aromaticas, loscuales | y del mismo | -Naranja exposicion
son |nhalado§ para | modo se reallgo dulce (citrus | (15min)
promover el bienestar | para el aceite
fisico y emocional, | esencial de | sinensis)
generando efectos | naranja dulce en
beneficiosos a nivel | la sala de
fisioldgico y mental. | espera durante
(15) 15 minutos,
cada una.
Nivel de Este sentimiento se | Se evalué el | -Ansiedad -Puntuacioén -Encuesta -Cuestionario -Ordinal - Menos de 9
ansiedad define por | nivel de . puntos =
: . . : leve o nula antes y después (Escala de .
(variable manifestaciones ansiedad antes ansiedad leve o
dependiente) | como la inquietud, el | y después de la | -Ansiedad de la aplicacion ansiedad dental nula
miedo o la angustia. | aromaterapia y -De9a12
) N moderada de Corah
No obstante, si la | se utilizd una puntos
ansiedad se vuelve | escala validada. | -Ansiedad modificado) =ansiedad
mas fuerte o dura clevada moderada
demasiado tiempo, -De13a14
puede transformarse -Ansiedad puntos
en un trastorno. (24) =ansiedad
severa
elevada
- De 15 para
arriba=
ansiedad severa
Sexo y edad | Segun la | -Se registré el | -Masculino Sexo del | Encuesta Ficha de | Nominal -Masculino
de los Organizaciéon Mundial | sexo del . . . -Femenino
; ; -Femenino paciente recoleccion de
pacientes de la Salud y la | paciente al
(Variables Organizacion momento de la datos
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Salud, el sexo hace | atencion
referencia  a las | odontoldgica.
caracteristicas
bioldgicas y fisicas
que diferencian a
varones y mujeres,
como los érganos
reproductivos, las
hormonas 'y las
funciones fisioldgicas.

(30)

La edad es lacantidad | -Se registré la | Grupo etario Edad en afios Encuesta Ficha de Razén 18 hasta 64
de afios que ha vivido | edad en afos recoleccion de afios de edad
una persona desde su | cumplidos  del datos

nacimiento hasta el | paciente

momento actual. Esta | participante.
permite identificar la
etapa de vida en la
que se encuentra el
individuo y puede

influir en sus
caracteristicas fisicas,
psicoldgicas

sociales. (31)

Elaboracion propia



3.4. POBLACION Y MUESTRA

3.4.1. Poblaciéon

La poblacion se define como un conjunto de elementos que comparten caracteristicas
especificas que se desean investigar. (32)

La poblacion objeto de la investigacion estuvo conformada por 192 pacientes que
acudieron al consultorio durante el mes de noviembre de 2025, quienes recibieron

atencion en el consultorio odontoldgico de una Clinica Privada Odontoldgica Sicuani.
3.4.2. Muestra

Es un grupo pequefio seleccionado de toda la poblacion donde se realizara el estudio.
Existen diferentes formas para calcular cuantas personas deben formar parte de ese
grupo, como usar féormulas o seguir ciertos criterios. Los integrantes de esta muestra
tienen rasgos que representan adecuadamente la poblacién que se esta estudiando.
(33)

En este estudio, se incluyé una muestra de 128 pacientes, quienes fueron atendidos
en un consultorio odontolégico de la clinica privada Sicuani. La muestra se dividio en
dos grupos, un grupo de control, integrado por 64 pacientes y un grupo experimental,
también con 64 pacientes de los cuales hubo 2 subgrupos (32 pacientes que se realizé
la aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada y 32 pacientes con naranja

dulce).

~ Nz*p q
T (N-1)e2 + z2pq

n

Donde:

N= 192 tamano de poblacion
Z=1.96 nivel de confianza

P= 0.5 proporcion de la poblaciéon
g=1-p=0.5

e= 5% margen de error
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n= El tamafio de muestra remplazando la férmula se obtuvo como muestra a 128
pacientes.

3.5. CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

3.5.1. Criterios de inclusion:

» Pacientes adultos de 18 hasta 64 afos de edad con algun tratamiento
odontoldgico (curaciones, extracciones, endodoncia, ortodoncia, profilaxis,
prétesis e implantes dentales)

Pacientes que acepten y firmen el consentimiento informado voluntariamente.
Pacientes sanos sin ninguna enfermedad respiratoria.

Pacientes sanos sin ninguna enfermedad sistémica.

YV V V VY

Pacientes de ambos sexos.

3.5.2. Criterios de exclusion:

Pacientes menores de 18 afios de edad
Pacientes con enfermedades de las vias respiratorias (EPOC, asma).
Pacientes con enfermedad sistémica (diabético, hipertenso o cardiaco, etc.).

Pacientes que no acepten su participacion voluntaria en el estudio

vV V V V V

Pacientes que no toleren o sean alérgicos a los aromas de aceites esenciales.

3.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.6.1. Técnicas

Para la recoleccion de datos se emplearon las técnicas de observacion directa y
encuesta.

La observacion directa se empled para obtener informacion sobre los signos vitales
de los pacientes, registrando la frecuencia cardiaca, la presién arterial sistélica y
diastdlica, la frecuencia respiratoria antes y después de la intervencion, tanto en el

grupo experimental como en el grupo control.
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La encuesta se utilizdé para obtener informacidén sobre el nivel de ansiedad de los
pacientes antes y después de la aplicacion de la aromaterapia, mediante la aplicacion
de la Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS).

3.6.2. Instrumentos

- Ficha de registro de datos, fue disefiado para registrar la informacién general de los
pacientes y los valores de los signos vitales (frecuencia cardiaca, frecuencia
respiratoria y presién arterial sistolica y diastdlica) obtenidos antes y después de la
aplicacién de la aromaterapia a excepcién del grupo control en la cual no se aplicé la

aromaterapia, pero si se realizé el respectivo registro de signos vitales.

- El cuestionario de Escala de Ansiedad Dental de Corah Modificada (MDAS), este
instrumento fue utilizado para evaluar el nivel de ansiedad de los pacientes antes y
después de la atencion odontoldgica. Este instrumento es ampliamente reconocido a
nivel internacional por su rapidez y fiabilidad para evaluar la ansiedad antes o después
de la atencidén odontoldgica. El cuestionario tiene cinco preguntas sobre situaciones
comunes en el consultorio, como esperar en la sala, recibir anestesia o hacerse ciertos
tratamientos. Cada pregunta se califica del 1 al 5 y los numeros mas altos indican
mayor ansiedad. La puntuacion total puede ir de 9 a 25, si alguien obtiene 15 puntos
0 mas, se considera que tiene una ansiedad dental muy alta o incluso fobia, lo que
puede dificultar que reciba atencion adecuada. Este procedimiento se realizoé en el
grupo control y experimental. La valoracion del grado de ansiedad se detalla en el
ANEXO 4.

-Pulsioximetro digital ChoiceMMed, se empled para medir la frecuencia cardiaca de
los pacientes antes y después de la intervencién, registrando el numero de latidos por

minuto (Ipm).

-Tensiémetro digital ChoiceMMed, se utilizdé para medir la presién arterial sistdlica y
diastdlica de los pacientes antes y después de la aplicacion de la aromaterapia,

expresando los resultados en milimetros de mercurio (mmHg).

-Crondmetro, se empled para medir la frecuencia respiratoria mediante el conteo del

numero de respiraciones por minuto (rpm) antes y después de la intervencion.
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3.7. PROCEDIMIENTO

Como procedimientos para la recoleccién de los resultados se tuvo:

a.- Se presento una carta de solicitud al director de la Clinica Privada Odontoldgica
Sicuani, gestionando con anticipacién la autorizacion para realizar la investigacion

mediante la coordinacion correspondiente.

b.- Para el desarrollo de la investigacion se acondicionaron dos ambientes dentro de
la clinica odontolégica privada. El primer ambiente correspondio a la sala de espera,
donde se realiz6 la toma de signos vitales y la aplicacién del instrumento (MDAS)
antes y después de la atencion odontolégica.El segundo ambiente de dimensiones
aproximadas de 6 m? (2 m x 3 m), fue acondicionado para la aplicacién de
aromaterapia en el grupo experimental. Los registros del grupo experimental y del
grupo control se realizaron en semanas distintas programadas durante el mes de

noviembre del afo 2025.

c.- Antes de iniciar la atencion odontoldgica, se explico a cada participante el
procedimiento de la investigacion y se solicité la firma del consentimiento informado.
Posteriormente, se evalu6 el nivel inicial de ansiedad mediante la aplicacién del
instrumento MDAS (Escala de ansiedad dental de Corah modificado) y el registro de

signos vitales.

d.- La aromaterapia se aplicé mediante difusién ambiental utilizando un humidificador
eléctrico de aromas, ubicado sobre una mesa a una distancia aproximada de 1.5
metros del paciente dentro del ambiente acondicionado. Para ello, se utilizaron tres a
cinco gotas del aceite esencial obtenidas de la empresa Herbolarios Andinos y
Amazonicos, el cual fueron aceite esencial de lavanda dentada y naranja dulce,
diluidas en agua, permitiendo la dispersion del aroma en el ambiente minutos antes
de la atencion odontologica.El paciente permaneciéo expuesto al aroma durante
aproximadamente 15 minutos mientras esperaba el inicio de la intervencion dental.
Durante este periodo se observd el comportamiento y reaccion de los participantes

frente a la atencién odontoldgica.
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e.- Finalizada la atencion odontoldgica, se volvio a aplicar el instrumento MDAS y se
registraron nuevamente los signos vitales, con la finalidad de identificar los cambios

en el nivel de ansiedad posterior a la intervencién con aromaterapia.

f.- Finalmente, los datos obtenidos fueron registrados en una base de datos para su

posterior analisis estadistico.

3.7.1.- HERRAMIENTAS DE PROCESAMIENTO DE DATOS

» Los resultados se procesaron en el Programa Estadistico SPSS Version 25.0
para presentar el analisis de los resultados que den respuestas a los objetivos

y a las hipotesis del estudio.
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3.8. FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO

Presentacion de la carta de solicitud al director de la Clinica Privada
Odontoldgica Sicuani para el permiso correspondiente

v

Seleccion de pacientes (criterios y consentimiento)

7

Evaluacién inicial pre test de la ansiedad (MDAS) y los
signos vitales en la sala de espera

Y

Grupo control (64)

¢

O

Grupo experimental (64)

v

No se aplico la
aromaterapia

Grupo 1:

Lavanda

dentada
(32)

&

Aplicacion del
aceite esencial
(herbolarios
andinos y
amazonicos), 3a 5
gotas en la sala de
aromaterapia

Grupo 2:
Naranja
dulce
(32)

v

Tiempo de exposicion (10-15 min)

U

Se realizd el post test al finalizar la intervencion odontoldgica del paciente,

aplicando nuevamente el instrumento MDAS vy el registro de los signos vitales.

Fuente:

<z

Recopilaciéon de datos obtenidos y codificacion de datos

L

Procesamiento de datos (Excel y SPSS)

iy

Interpretacion de resultados y conclusion

Elaboracién propia
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CAPITULO IV
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. NIVEL DE ANSIEDAD QUE PRESENTAN LOS PACIENTES ANTES Y
DESPUES DE LA APLICACION DE LA AROMATERAPIA

Tabla 1: Niveles de ansiedad de los pacientes en el pre test y post test.

Grupo

Control Lavanda Naranja

n % n % n %
Leve o nula 19 29.7 1 3.1 5 15.6
Nivel de ansiedad Moderada 35 547 20 62.5 21 65.6
pre test Elevada 9 141 8 25.0 6 18.8
Severa 1 1.5 3 94 0 0.0

Leve o nula 23 35.9 30 93.7 17 53.1
Nivel de ansiedad Moderada 28 43.8 2 6.3 14 43.8
post test Elevada 11 17.2 0 0.0 1 3.1
Severa 2 3.1 0 0.0 0 0.0

Elaboracion propia

Segun la Tabla 1, antes de la intervencion, en los tres grupos predominé el nivel de
ansiedad moderada. En el grupo control el 54.7 % de los pacientes present6 ansiedad
moderada, seguido del 29.7 % con ansiedad leve o nula , 14.1 % con ansiedad
elevaday 1.5 % con ansiedad severa. En el grupo que recibié aromaterapia con aceite
esencial de lavanda dentada el 62.5 % presentd ansiedad moderada, el 25.0 %
ansiedad elevada, el 9.4 % ansiedad severa y solo el 3.1 % ansiedad leve o nula. De
manera similar, en el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce el 65.6 %
presentd ansiedad moderada, el 18.8 % ansiedad elevada y el 15.6 % ansiedad leve
o nula; ningun paciente presenté ansiedad severa. Después de la intervencién, el
grupo control mostré cambios minimos, manteniéndose la ansiedad moderada como
la categoria predominante (43.8 %), seguida por ansiedad leve o nula (35.9 %),

ansiedad elevada (17.2 %) y ansiedad severa (3.1 %).

En contraste el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada presentd una
marcada disminucién de la ansiedad observandose que el 93.7 % de los pacientes
alcanzd un nivel de ansiedad leve o nula y unicamente el 6.3 % permanecié con

ansiedad moderada y no se registraron casos de ansiedad elevada ni severa. Por su
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parte, el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce también evidencié una
reducciéon de la ansiedad, alcanzando un 53.1 % de pacientes con ansiedad leve o
nula, mientras que el 43.8 % permanecio con ansiedad moderada y solo el 3.1 %
presentd ansiedad elevada; no se observaron casos de ansiedad severa. Los
resultados evidencian que antes de la intervencion los tres grupos presentaban niveles
de ansiedad similares, predominando la ansiedad moderada. Después de la aplicaciéon
de la aromaterapia, el grupo que fue tratado con aceite esencial de lavanda dentada
mostré la mayor reduccidn de la ansiedad, al concentrar casi la totalidad de los
participantes en el nivel de ansiedad leve o nula y eliminar completamente los niveles
de ansiedad elevada y severa. El grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce,
también presenté una mejoria, aunque de menor magnitud, mientras que el grupo
control mostr6 cambios poco relevantes. Estos hallazgos sugieren que la
aromaterapia con aceites esenciales contribuye a disminuir la ansiedad en pacientes
odontoldgicos, siendo el aceite esencial de lavanda dentada el que produjo el mayor
efecto ansiolitico. El resultado obtenido en este trabajo de investigacion concuerda
con lo reportado por Velazco E. (2022), en el estudio que lleva por titulo; “Efecto del
aceite esencial y musicoterapia en la reduccién de la ansiedad, en pacientes
sometidos a obturacion dental en un consultorio dental, Callao - 2022” quien evalud
el efecto del aceite esencial y la musicoterapia en pacientes sometidos a obturacion
dental. El autor encontré que después de la aplicacion de aceites esenciales, la
ansiedad alta disminuy6 de 40 % a 4.44 %, la ansiedad moderada de 48.89 % a 15.56
%, mientras que aumentaron los pacientes con ansiedad baja (46.67 %) y sin ansiedad
(33.33 %), demostrando diferencias estadisticamente significativas (p=0.00). Estos
resultados respaldan lo encontrado en la presente investigacion, donde la
aromaterapia produjo una reduccién importante de la ansiedad, siendo el aceite

esencial de lavanda dentada el que mostré un mayor efecto ansiolitico. (13)
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Grafico 1: Nivel de ansiedad en pacientes odontoldgicos antes de la aromaterapia
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Grafico 2: Nivel de ansiedad en pacientes odontologicos después de la
aromaterapia
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Como se puede observar en el Grafico 1, en el pre test, el nivel de ansiedad
predominante en los tres grupos fue la ansiedad moderada, observandose un 54.7 %
en el grupo control, 62.5 % en el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada
y 65.6 % en el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce. Asimismo, el grupo
control presentd un 29.7 % de pacientes con ansiedad leve o nula, un 14.1 % con
ansiedad elevada y un 1.5 % con ansiedad severa. En el grupo tratado con aceite
esencial de lavanda dentada, el 25.0 % present6 ansiedad elevada, el 9.4 % ansiedad
severa y solo el 3.1 % ansiedad leve o nula. En el grupo tratado con aceite esencial
de naranja dulce, el 18.8 % present6 ansiedad elevada, el 15.6 % ansiedad leve o

nula y no se registraron pacientes con ansiedad severa.

Del mismo modo en como se puede observar en el Grafico 2, en el post test, el grupo
control mostré ligeras variaciones, manteniéndose la ansiedad moderada como el
nivel predominante (43.8 %), seguida de ansiedad leve o nula (35.9 %), ansiedad
elevada (17.2 %) y ansiedad severa (3.1 %). En contraste, el grupo tratado con aceite
esencial de lavanda dentada present6 una reduccion importante de la ansiedad,
alcanzando un 93.7 % de pacientes con ansiedad leve o nula y solo un 6,3 % con
ansiedad moderada, sin casos de ansiedad elevada ni severa. Por su parte, el grupo
tratado con aceite esencial de naranja dulce también mostré una disminucion del nivel
de ansiedad, registrando un 53.1 % de pacientes con ansiedad leve o nula , un 43.8
% con ansiedad moderada y unicamente un 3.1 % con ansiedad elevada, sin presentar
ansiedad severa. Los resultados evidenciaron que antes de la intervencion los tres
grupos presentaban caracteristicas similares, predominando la ansiedad moderada.
Después de la aplicacion de la aromaterapia, se observd una disminucidn del nivel de
ansiedad en los grupos experimentales, siendo el efecto mas notable en el grupo que
fue tratado con aceite esencial de lavanda dentada, donde la gran mayoria de los
pacientes paso al nivel de ansiedad leve o nula y desaparecieron completamente los
casos de ansiedad elevada y severa. El grupo tratado con aceite esencial de naranja
dulce, también present6 una reduccion de la ansiedad, aunque de menor magnitud.
En cambio, el grupo control mantuvo practicamente la misma distribucion de los
niveles de ansiedad, lo que indica que la reduccidén observada estuvo asociada a la
intervencion con aromaterapia. Estos hallazgos concuerdan con lo reportado segun el
autor Cuenca R. Que dicha investigacion lleva como titulo. “Determinar eficacia de

terapias alternativas en atencién estomatolégica a pacientes con ansiedad,
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OMETEPEC, GRO”. Quien demostré que la aromaterapia es mas eficaz que otras
terapias alternativas, como la musicoterapia, para reducir la ansiedad en la atencion
odontoldgica, atribuyendo este efecto a la influencia directa de los aceites esenciales
sobre el sistema nervioso y emocional. (9). Asimismo, los resultados coinciden con el
estudio de Calderon et.al. Que tiene como titulo “Efectos del aroma de jazmin en los
niveles de ansiedad utilizando el método de Beck en la clinica dental privada. Bolivia.
2022”. Quienes mencionan que los resultados iniciales mostraron que la mayoria de
los participantes presentd ansiedad moderada (52%), seguida de ansiedad leve (24%)
y grave (16%), mientras que pocos presentaron ansiedad minima (8%). Esta
distribucion es similar a la reportada en nuestro estudio, o que permite usarla como
base para comparar los efectos del aroma de jazmin sobre los niveles de ansiedad.
(10). También a nivel nacional, el autor Velazco E. en su investigacion titulada. “Efecto
del aceite esencial y musicoterapia en la reduccion de la ansiedad, en pacientes
sometidos a obturacion en un consultorio dental, Callao — 2022”. Evidencid
reducciones significativas de ansiedad tras el uso de aceites esenciales, en contraste,
se mostré una reduccion significativa de la ansiedad (p = 0,000) la ansiedad alta
disminuyé de 40% a 4,44% y la moderada de 48,89% a 15,56%. Paralelamente, la
ansiedad baja aumentd de 11,11% a 46,67% y el 33,33% de los participantes paso a
no presentar ansiedad. Estos resultados indican que la intervencion fue efectiva en la
reduccion de la ansiedad. Lo que respalda que la aromaterapia constituye una
intervencidn no farmacoldgica eficaz para mejorar la experiencia del paciente durante

procedimientos odontolégicos. (13)
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4.2. NIVEL DE ANSIEDAD EN PACIENTES ANTES Y DESPUES DE LA
APLICACION DE LA AROMATERAPIA CON ACEITES ESENCIALES DE
LAVANDA DENTADA Y NARANJA DULCE DE ACUERDO AL SEXO DE LOS
PACIENTES

Tabla 2: Nivel de ansiedad antes y después de la aromaterapia de acuerdo al sexo
de los pacientes.

Sexo
Grupo Nivel de ansiedad Femenino Masculino Total Valor P’
n % n %
Leveonula 13 684 6 316 19
Moderada 20 57.1 15 429 35

Pretest o\ ovada 4 444 5 556 g9 0440
Control Severa 0 0 1 100.0 1
Leveonula 16 696 7 304 23
Moderada 13 464 15 536 28
Posttest ¢ ada 7 636 4 364 11 039
Severa 1 50 1 50
Leveonula 1 100 O 0 1
Moderada 10 50 10 50 20
Pretest i vada 5 625 3 375 g8 0897
Lavanda Severa 1 333 2 66.7 3
Leveonula 16 533 14 46.7 30
Moderada 1 50 1 50 2
Posttest pyvada 0 00 0 o0 00 99
Severa 0 0.0 0 0 0.0
Leveonula 3 60 2 40 5
Moderada 14 66.7 7 333 21
Pretest o vada 3 5 3 50 6 080
Narania Severa 00 00 00 0. 0.0
J Leveonula 10 588 7 412 17
Moderada 9 643 5 357 14
Posttest ¢\ ada 1 100 0 0 1 0999

Severa 00 00 00 0.0 0.0
'"Prueba exacta de Fisher. Elaboracion propia

Segun la Tabla 2, en el grupo control, antes de la intervencion predominé la ansiedad
moderada tanto en el sexo femenino (57.1 %) como en el sexo masculino (42.9 %),
seguida de ansiedad leve o nula (68.4 % en el sexo femenino y 31.6 % en el sexo
masculino) y ansiedad elevada (44.4 % en el sexo femenino y 55.6 % en el sexo
masculino). Después de la intervencion se mantuvo la ansiedad moderada como el

nivel mas frecuente, sin diferencias importantes entre ambos sexos (p=0.390).
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En el grupo tratado con el aceite esencial de lavanda dentada, antes de la intervencion
predominoé la ansiedad moderada, observandose un 50.0 % tanto en el sexo femenino
como en el sexo masculino. Después de la aplicacion de la aromaterapia, la mayoria
de los pacientes presentd ansiedad leve o nula, correspondiendo el 53.3 % al sexo
femenino y el 46.7 % al masculino. No se registraron casos de ansiedad elevada ni
severa. La asociacion entre el nivel de ansiedad y el sexo no fue estadisticamente
significativa (p=0.927). En el grupo tratado con el aceite esencial de naranja dulce,
antes de la intervencion predominé la ansiedad moderada en ambos sexos, siendo
mas frecuente en el sexo femenino con 66.7 % que en el sexo masculino 33.3 %.
Después de la intervencién aumenté el numero de pacientes con ansiedad leve o nula,
representando el 58.8 % en el sexo femenino y el 41.2 % en el sexo masculino. Solo
se presentd un caso de ansiedad elevada en una paciente del sexo femenino siendo
el 100 %, sin registrarse ansiedad severa. No se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre el nivel de ansiedad y el sexo (p=0.999). En los
tres grupos, los valores de p fueron mayores a 0.05, indicando que el sexo no se
asocio significativamente con los niveles de ansiedad antes ni después de la
intervencion. Los resultados muestran que el comportamiento de la ansiedad fue
similar en el sexo masculino y en el sexo femenino, ya que en ninguno de los grupos
se encontraron diferencias estadisticamente significativas segun el sexo. Esto indica
que la disminucién de la ansiedad observada después de la aplicacion de la
aromaterapia no dependid del sexo de los participantes, sino del efecto de la
intervencidn. Asimismo, se evidencio que el grupo tratado con el aceite esencial de
lavanda dentada presento6 la mayor reduccion del nivel de ansiedad en ambos sexos,
seguido del grupo tratado con el aceite esencial de naranja dulce, mientras que el
grupo control mostré escasas variaciones. Estos resultados sugieren que la
aromaterapia fue igualmente efectiva tanto en el sexo masculino como para el sexo
femenino. Estos hallazgos difieren parcialmente de lo reportado por Levita R. (2023)
en el estudio "Nivel de ansiedad en la atencién odontoldgica de pacientes adultos del
Hospital Regional del Cusco-2023", quien encontré que el 51.6 % de los pacientes
presenté ansiedad moderada, el 31.7 % ansiedad severa, el 8.7 % ansiedad leve y el
7.9 % ansiedad elevada. Ademas, el autor reporté que la ansiedad moderada fue mas
frecuente en pacientes de 30 a 59 anos, especialmente en el sexo femenino con 72,6
%, en personas con educacion secundaria 29,4 % y en quienes iban a recibir cirugia
dental 46 %. (14)
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Sin embargo, los resultados son concordantes con los de Cuenca R. (2021), que tiene
como titulo “Determinar eficacia de terapias alternativas en atencion estomatologica a
pacientes con ansiedad, OMETEPEC, GRO. (2021)”, quien determiné que la
aromaterapia fue mas eficaz que la musicoterapia para disminuir la ansiedad durante
la atencion odontolégica y sefialdé que tanto hombres como mujeres experimentaron
beneficios fisiologicos relacionados con la aromaterapia, observandose mejoras en los

indicadores asociados a la ansiedad en ambos sexos. (9)

Grafico 3:Nivel de ansiedad antes de la atencion odontoldgica de acuerdo al sexo
del paciente en el grupo control
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Grafico 4: Nivel de ansiedad después de la atencién odontoldgica de acuerdo
al sexo del paciente en el grupo control
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Grafico 5: Nivel de ansiedad antes de la aromaterapia con aceite esencial de lavanda
dentada de acuerdo al sexo del paciente en el grupo experimental
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Grafico 6: Nivel de ansiedad después de la aromaterapia con aceite esencial de
lavanda dentada de acuerdo al sexo del paciente en el grupo experimental
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Grafico 7: Nivel de ansiedad antes de la aromaterapia con aceite esencial de naranja

dulce de acuerdo al sexo del paciente en el grupo experimental
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Grafico 8: Nivel de ansiedad después de la aromaterapia con aceite esencial de
naranja dulce de acuerdo al sexo del paciente en el grupo experimental
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Segun el Gréfico 3, en el grupo control durante el pre test, tanto en el sexo femenino
como en el sexo masculino predominé el nivel de ansiedad moderada. En el sexo
femenino se registraron 20 pacientes (57.1%) con ansiedad moderada, seguido de
ansiedad leve o nula con 13 pacientes (68.4%), ansiedad elevada con 4 pacientes
(44.4%) y no se presentaron casos de ansiedad severa. En el sexo masculino también
predominé la ansiedad moderada con 15 pacientes (42.9%), seguida de ansiedad leve
o nula con 6 pacientes (31.6%), ansiedad elevada con 5 pacientes (55.6%) y
unicamente un paciente presenté ansiedad severa (100%). Los resultados muestran
que antes de la intervencién ambos sexos presentaban un patron similar de ansiedad,
predominando el nivel moderado. Esto indica que el grupo control inici6 el estudio con
niveles comparables de ansiedad, permitiendo evaluar posteriormente los cambios
producidos unicamente por el transcurso del tiempo y no por una intervencion

especifica.

Segun el Grafico 4, en el post test del grupo control continué predominando la
ansiedad moderada. En el sexo femenino se observd ansiedad leve o nula en 16

pacientes (61.6%), ansiedad moderada en 13 pacientes (46.4%), ansiedad elevada
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en 7 pacientes (63.6%) y ansiedad severa en una paciente (50%). En el sexo
masculino se registré ansiedad moderada en 15 pacientes (53.6%), ansiedad leve o
nula en 7 pacientes (30.4%), ansiedad elevada en 4 pacientes (36.4%) y ansiedad
severa en un paciente (50%). Los niveles de ansiedad del grupo control
permanecieron relativamente estables entre el pre test y post test, sin observarse una
disminucién importante en la ansiedad moderada y elevada. Esto sugiere que, en
ausencia de una intervencion terapéutica, el nivel de ansiedad no presentdé cambios

clinicamente relevantes.

El Grafico 5, antes de la intervenciéon con aceite esencial de lavanda dentada
predominé la ansiedad moderada en ambos sexos. En el sexo femenino se registraron
10 pacientes (50%) con ansiedad moderada, 5 pacientes (62.5%) con ansiedad
elevada, una paciente (100%) con ansiedad leve o nula y una paciente (33.3%) con
ansiedad severa. En el sexo masculino también predominé la ansiedad moderada con
10 pacientes (50%), seguido de ansiedad elevada con 3 pacientes (37.5%), ansiedad
severa con 2 pacientes (66.7%) y no se registraron pacientes con ansiedad leve o
nula. Los participantes del grupo tratado iniciaron la investigacion con predominio de
ansiedad moderada y elevada, lo que evidencia un nivel considerable de ansiedad

previo a la aplicacion de la aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada.

Segun el grafico 6, después de la intervencidn con aceite esencial de lavanda dentada
se observo una marcada reduccion de los niveles de ansiedad. En sexo femenino, 16
pacientes (53.3%) presentaron ansiedad leve o nula y unicamente una paciente (50%)
permanecioé con ansiedad moderada. En el sexo masculino, 14 pacientes (46.7%)
mostraron ansiedad leve o nula y solo un paciente (50%) presenté ansiedad
moderada. No se registraron casos de ansiedad elevada ni severa en ninguno de los
sexos. Los resultados evidencian un efecto favorable de la intervencion con aceite
esencial de lavanda dentada, ya que la mayoria de los participantes pasé de presentar
ansiedad moderada o elevada a ansiedad leve o nula, desapareciendo

completamente los niveles elevados y severos de ansiedad.

En el Grafico 7, como se puede observar en el grupo tratado con aceite esencial de
naranja dulce, antes de la intervencién predominé la ansiedad moderada. En el sexo
femenino se registraron 14 pacientes (66.7%) con ansiedad moderada, 3 pacientes
(60%) con ansiedad leve o nula y 3 pacientes (50%) con ansiedad elevada; no hubo
casos de ansiedad severa. En el sexo masculino se observaron 7 pacientes (33.3%)
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con ansiedad moderada, 2 pacientes (40%) con ansiedad leve o nula y 3 pacientes
(50%) con ansiedad elevada, sin casos de ansiedad severa. El grupo presentd un
predominio de ansiedad moderada antes del tratamiento, con una distribucion similar
entre ambos sexos. La ausencia de diferencias marcadas entre hombres y mujeres
indica que ambos iniciaron el estudio en condiciones comparables para evaluar

posteriormente el efecto del aceite esencial de naranja dulce.

Segun el grafico 8, en el grupo tratado con el aceite esencial de naranja dulce en el
post test, la ansiedad leve o nula fue la categoria predominante con 17 pacientes, de
los cuales 10 fueron del sexo femenino (58.8%) y 7 del sexo masculino (41.2%). La
ansiedad moderada se presentd en 14 pacientes, correspondiendo 9 mujeres (64.3%)
y 5 hombres (35.7%). Solo 1 paciente present6 ansiedad elevada (100%), siendo del
sexo femenino y no se registraron casos de ansiedad severa. Los resultados
evidencian que, después de la aplicacién del aceite esencial de naranja dulce,
predominé la ansiedad leve o nula, indicando una reduccion favorable de la ansiedad
en los pacientes. Ademas, la ausencia de casos de ansiedad severa demuestra que

la aromaterapia contribuyé al control de la ansiedad odontoldgica.

La aromaterapia mostré una tendencia favorable en la disminucién de la ansiedad en
ambos sexos. El mayor cambio se observd con aceite esencial de lavanda dentada
seguida del aceite esencial de naranja dulce, mientras que el grupo control mantuvo

niveles de ansiedad relativamente estables.

Estos hallazgos difieren de lo reportado por Levita R. que tiene como titulo “Nivel de
ansiedad en la atencion odontoldgica de Pacientes adultos del hospital regional del
Cusco-2023”, quien encontré que la mayoria de los pacientes presenté ansiedad,
predominando la ansiedad moderada (51.6%) y severa (31.7%). Asimismo resaltando
que la ansiedad moderada fue mas frecuente en personas de 30 a 59 afos,
principalmente en mujeres (72.6%), durante la atencidon odontolégica, pero esa

ansiedad se presentd solo en el pre test. (11)

Sin embargo, los resultados concuerdan con la investigacion de Cuenca R. en su
estudio titulada. “Determinar eficacia de terapias alternativas en atencién
estomatolégica a pacientes con ansiedad, OMETEPEC, GRO. (2021)”, donde
menciona que tanto varones como mujeres experimentaron beneficios fisioldgicos

asociados a la aromaterapia, observandose mejoras en indicadores relacionados con
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la ansiedad en ambos sexos. (9) . Este resultado sugiere que, si bien las mujeres
tienden a presentar mayores niveles iniciales de ansiedad, la aromaterapia resulta
eficaz independientemente del sexo, contribuyendo a la reduccion del estado ansioso

durante la atencidon odontologica.

4.3.- EFECTO DE LA AROMATERAPIA CON LOS ACEITES ESENCIALES DE
LAVANDA DENTADA Y NARANJA DULCE EN LA FRECUENCIA CARDIACA DE
LOS PACIENTES ODONTOLOGICOS ANTES Y DESPUES DE LA APLICACION

Tabla 3: Efecto de la aromaterapia en la frecuencia cardiaca.

Efecto en frecuencia cardiaca

Grupo X DE Diferencia Error Variacion T ValorP
de medias estandar porcentual (%)

Control 0.05 8.71 0.06 N

Lavanda -9.91 3.22 9.953 1.595 1216 6.241 0.000

Control 0.05 8.71 0.06 *

Naranja -3.56 2.42 3.609 1.57 441 2.295 0.024

X: Media, DE: Desviacion estandar, T: Estadistico T.
*Efecto significativo al nivel 5%.

Elaboracion propia

La Tabla 3, muestra que en el grupo control, la frecuencia cardiaca practicamente no
presenté cambios (X = 0.05 Ipm), con una variacién porcentual de 0.06 %, indicando
que la ausencia de aromaterapia no produjo modificaciones relevantes. Por el
contrario, el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada present6 una
disminucién promedio de 9.91 latidos por minuto, equivalente a una reduccion del
12.16 %. La diferencia de medias entre ambos grupos fue de 9.953 latidos por minuto
(Ipm), obteniéndose un valor de T = 6.241 y un p = 0.000, lo que demuestra una
diferencia estadisticamente significativa. Respecto al grupo tratado con el aceite
esencial de naranja dulce, la frecuencia cardiaca disminuy6 en promedio 3.56 latidos
por minuto, representando una reduccion del 4.41 %. La diferencia de medias respecto
al grupo control fue de 3.609 latidos por minuto (Ipm), con un valorde T =2.295 y un
p = 0.024, evidenciando también una diferencia estadisticamente significativa, aunque
de menor magnitud que la observada con aceite esencial de lavanda dentada. Los
resultados indican que la aromaterapia produjo un efecto diferente segun el aceite

esencial utilizado. El aceite esencial de lavanda dentada mostré el mayor efecto, al
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reducir significativamente la frecuencia cardiaca en comparacion con el grupo control,
mientras que el grupo tratado con naranja dulce también produjo una reduccion
significativa, aunque menos pronunciada. Los resultados concuerdan con Velazco E.
que tiene como titulo de su investigacion. “Efecto del aceite esencial y musicoterapia
en la reduccién de la ansiedad, en pacientes sometidos a obturacién en un consultorio
dental, Callao — 2022”, quien reporté en cuanto a la frecuencia cardiaca, el grupo
control no presenté cambios significativos (p = 0.46), lo que indica que sin intervencion
la respuesta cardiovascular se mantuvo estable. Por el contrario, los grupos
experimentales mostraron reducciones significativas (p = 0.000). Estos resultados
sugieren que tanto la aromaterapia como la musicoterapia tienen un efecto relajante
sobre la respuesta cardiovascular de los pacientes, reflejando una disminucion del
estrés y la ansiedad durante la atencién, en comparaciéon con la ausencia de
intervencién en el grupo control. Esto respalda la utilidad de intervenciones no
farmacoldgicas para mejorar el bienestar fisioldgico en contextos clinicos. (13)

Grafico 9: Efecto de la aromaterapia en la frecuencia cardiaca antes y después
de la aplicacion .
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Elaboracion propia

En cuanto al Grafico 9, se muestra la frecuencia cardiaca promedio, expresada en
latidos por minuto (Ipm), antes y después de la intervencion en los grupos control,
lavanda y naranja. En el grupo control, la frecuencia cardiaca promedio fue de 78.33
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Ipm en el pre test y 78.38 Ipm en el post test. Esto representa un ligero aumento de
0.05 Ipm el cual representa un aumento promedio de 0.06%, indicando que
practicamente no hubo cambios en la frecuencia cardiaca de los participantes. En el
grupo tratado con aceite esencial de lavanda, la frecuencia cardiaca promedio
disminuyo6 de 81.47 Ipm en el pre test a 71.56 Ipm en el post test siendo la reduccion
de 9.91 Ipm el cual representa una disminucion del 12.16%, este resultado evidencia
una disminucion importante de la frecuencia cardiaca después de la exposicion al
aceite esencial de lavanda dentada, lo que sugiere un efecto relajante y una reduccion
del estado de ansiedad. Asimismo, en el grupo tratado con el aceite esencial de
naranja dulce, la frecuencia cardiaca promedio pasé de 80,88 Ipm en el pre test a
77.31 Ipm en el post test, siendo la reduccion de 3.57 Ipm que representa una
disminucion de 4.41%, aunque la disminucién fue menor que la observada en el grupo
tratado con aceite esencial de lavanda dentada, también refleja una tendencia
favorable hacia la relajacion. Los resultados evidencian que la mayor reduccion de la
frecuencia cardiaca ocurrié en el grupo tratado con aceite esencial de lavanda,
seguido por el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce, mientras que el
grupo control permanecié practicamente sin cambios. Los resultados concuerdan con
Velazco E. que tiene como titulo de su investigacion. “Efecto del aceite esencial y
musicoterapia en la reduccion de la ansiedad, en pacientes sometidos a obturacion
en un consultorio dental, Callao — 2022”, quien reportdé en cuanto a la frecuencia
cardiaca, el grupo control no presentdé cambios significativos (p = 0.46), lo que indica
que sin intervencién la respuesta cardiovascular se mantuvo estable. Por el contrario,
los grupos experimentales mostraron reducciones significativas, el grupo de aceite
esencial disminuyd su frecuencia cardiaca de 88.22 a 81.33 pulsaciones por minuto,
mientras que el grupo de musicoterapia paso de 88.24 a 80.91 pulsaciones por minuto
(p =0.000 en ambos casos).Estos resultados sugieren que tanto la aromaterapia como
la musicoterapia tienen un efecto relajante sobre la respuesta cardiovascular de los
pacientes, reflejando una disminucion del estrés y la ansiedad durante la atencion, en
comparacion con la ausencia de intervencion en el grupo control. Esto respalda la
utilidad de intervenciones no farmacolégicas para mejorar el bienestar fisioldgico en

contextos clinicos. (13).
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4.5.- EFECTO DE LA AROMATERAPIA CON LOS ACEITES ESENCIALES DE
LAVANDA DENTADA Y NARANJA DULCE EN LA PRESION ARTERIAL

Tabla 4. Efecto de la aromaterapia en la presion arterial sistolica.

Efecto en presion arterial sistélica

Grupo Diferencia Error Variacion T ValorP
X DE . . 0
de medias estandar porcentual (%)

Control 0.06 3.31 0.05
7.625 0.769 9.92 0.000*

Lavanda -7.56 4.00 -6.05

Control 0.06 3.31 0.05
, 3.813 0.662 5.756 0.000*

Naranja -3.75 2.48 -3.19

X: Media, DE: Desviacion estandar, T: Estadistico T.
*Efecto significativo al nivel 5%.

Elaboracién propia

La Tabla 4, muestra la comparacion entre el grupo control y los grupos experimentales
tratados. En el grupo tratado con aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada
se observo una media de disminucion de 7.56 mmHg en la presion arterial sistdlica,
mientras que en el grupo control la media fue de 0.06 mmHg. La diferencia de medias
fue de 7.625 mmHg, indicando una reduccion mayor en el grupo experimental. Asi
mismo, se encontré una variacion porcentual de -6.05%, lo que significa que la presion
arterial sistélica disminuyd en un 6.05% después de la intervencion. El valor de T =
9.92 y el valor p = 0.000 evidencian que esta disminucion es estadisticamente
significativa (p < 0.05). En el grupo que recibié aromaterapia con aceite esencial de
naranja dulce, la presion arterial sistdlica presenté una disminucion media de 3.75
mmHg, mientras que el grupo control mantuvo una media de 0.06 mmHg. La diferencia
de medias fue de 3.813 mmHg. Ademas, se observo una variacion porcentual de -
3.19%, lo que indica una reduccion del 3.19% en la presion arterial sistdlica tras la
aplicacion de la aromaterapia. El valor de T = 5.756 y el valor p = 0.000 muestran que
esta reduccion también fue estadisticamente significativa (p < 0.05). Los resultados
evidencian que la aromaterapia redujo significativamente la presion arterial sistélica,
siendo el aceite esencial de lavanda dentada que produjo el mayor efecto, seguido de
aceite esencial de naranja dulce, mientras que el grupo control no mostré cambios

relevantes. Los resultados de la presente investigacion se relacionan con lo reportado
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por Sanchez E., en su estudio que tiene como titulo. “La aromaterapia en el control de
la ansiedad del paciente odontolégico. Universidad Nacional de Chimborazo, 2018”.
Menciona sobre la aromaterapia para el control de la ansiedad en pacientes
odontoldgicos, donde se identificdé que la aplicacion de esta intervencion produjo
cambios significativos en algunos signos vitales. El autor encontré una reduccion
estadisticamente significativa en la presion arterial sistolica (p = 0.009) después de la
aromaterapia; no se observaron diferencias significativas. Estos resultados respaldan
que la aromaterapia puede influir favorablemente en las respuestas fisiolégicas
asociadas a la ansiedad, principalmente en aquellos parametros relacionados con la

activacion del estrés durante la atencion odontoldgica. (22)

Grafico 10: Efecto de la aromaterapia en la presion arterial sistolica pre test y post
test
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Elaboracion propia

En cuanto al Grafico 10, se muestra los valores promedio de la presion arterial sistolica
(mmHg) antes (pre test) y después (post test) de la intervencion en los grupos Control,

Lavanda y Naranja. En el grupo control, la presion arterial sistdlica pasé de 127.91
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mmHg en el pre test a 127.97 mmHg en el post test. Con un ligero aumento de 0.06
mmHg, el cual esto representa un porcentaje de 0.05%, por lo que practicamente no
se observo cambio en la presion arterial.

En el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada, la presion arterial sistolica
disminuy6 de 124.97 mmHg antes de la intervenciéon a 117.41 mmHg después de la
aromaterapia. Esto equivale a una reduccion de 7.56 mmHg, siendo la disminucién
mas notable entre los grupos evaluados el cual representa una disminucién de 6.05%.
En el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce, la presion arterial sistdlica
descendio de 117.47 mmHg en el pre test a 113.72 mmHg en el post test. La reduccidn
fue de 3.75 mmHg, siendo su valor porcentual de disminucion de 3.19% mostrando
también un efecto favorable, aunque menor que el observado con la lavanda. El grafico
muestra que la presion arterial sistélica disminuyd en los pacientes que recibieron
aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada y aceite esencial de naranja
dulce después de la intervencion. La mayor disminucion se observo en el grupo tratado
con aceite esencial de lavanda dentada, mientras que el grupo control mantuvo
valores similares antes y después de la evaluacion. Estos resultados evidencian un
mejor comportamiento de la presidén arterial sistolica en los grupos que recibieron
aromaterapia. En la presion arterial sistdlica el grupo tratado con aceite esencial de
lavanda dentada presentd una disminucion promedio de 7.56 mmHg. Ademas, el
analisis estadistico evidencié un valor T de 9.92 y un valor p = 0.000, lo que demuestra
que la reduccion fue estadisticamente significativa. Por su parte, el grupo tratado con
aceite esencial de naranja dulce también mostré una disminucion de la presion arterial
sistélica (3.75 mmHg) y un valor (p = 0.000), indicando igualmente un efecto
significativo, aunque de menor magnitud que el observado con el aceite esencial de
lavanda dentada. En contraste, los resultados de la presién arterial diastolica muestran
diferencias entre ambos aceites esenciales. El grupo tratado con aceite esencial de
lavanda dentada present6 una disminucion promedio de 2.78 mmHg, obteniendo un
valor T de 3.829 y un valor p = 0.000. Estos resultados demuestran que el aceite
esencial de lavanda dentada también produjo una disminucion significativa de la
presioén arterial diastdlica. En cambio, el grupo tratado con aceite esencial de naranja
dulce mostrd un incremento promedio de 1.66 mmHg y un valor p = 0.182, superior al
nivel de significancia de 0.05. Esto indica que la aromaterapia con aceite esencial de
naranja dulce no produjo un efecto significativo sobre la presion arterial diastdlica. Este

estudio guarda relacion con el estudio realizo por Sanchez E., que lleva como titulo
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“La aromaterapia en el control de la ansiedad del paciente odontolégico. Universidad
Nacional de Chimborazo, 2018”, ya que indica que respecto a los cambios observados
en los signos vitales antes y después de la aplicacion de la aromaterapia, se
encontraron diferencias estadisticamente significativas en la frecuencia respiratoria y
en la presion arterial sistolica al comparar las mediciones iniciales y finales (p=0.000

y p=0.009, respectivamente). (22)

Tabla 5: Efecto de la aromaterapia con aceites esenciales en la presién arterial

diastodlica.
Efecto en presion arterial diastélica
Grupo X DE Diferenciade Error Variacién T ValorP
medias estandar porcentual (%)

Control 0.38 3.53 0.47 *
Lavanda -2.78 4.32 3.156 0.824 3 51 3.829 0.000
Control 0.38 3.53 0.47 -1.343
Naranja 166 579 28 0.954 2.24 0.182

X: Media, DE: Desviacion estandar, T: Estadistico T.
*Efecto significativo al nivel 5%.

Elaboracion propia

En la Tabla 5, se analiza el efecto de la aromaterapia sobre la presion arterial diastdlica
comparando los grupos experimentales con el grupo control. Se estimo el efecto para
cada grupo calculando la diferencia en la presion arterial diastolica del post test y pre
test. Se utilizé la prueba T de Student para determinar diferencias entre los grupos. En
la comparacion control y el grupo tratado con el aceite esencial de Lavanda dentada,
la presion arterial diastolica disminuyd en promedio 2.78 mmHg, equivalente a una
reduccion del 3.51% respecto al valor basal. La diferencia de medias fue de 3.156
mmHg, con un estadistico t = 3.829 y un valor (p = 0.000), lo que demuestra una
disminucion estadisticamente significativa. En la comparacion control y el grupo
tratado con aceite esencial de Naranja dulce, la media mostré un incremento de 1.66
mmHg, equivalente a una variacion porcentual de 2.24 %. La diferencia de medias fue
de -1.281 mmHg, con un estadistico t =-1.343 y un valor (p = 0.182). Como este valor
es mayor a 0.05, se concluye que el cambio observado no fue estadisticamente

significativo. Los resultados muestran el efecto de la aromaterapia sobre la presion
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arterial diastolica en los grupos de estudio. Se observa que el grupo tratado con aceite
esencial de lavanda dentada present6 una disminucién de la presion arterial diastdlica
respecto al grupo control, o que indica que la intervencién tuvo un efecto sobre esta
variable. En cambio, el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce no presento
diferencias estadisticamente significativas en comparacion con el grupo control, por lo
que no se evidencio un efecto significativo de esta intervencion sobre la presion arterial
diastodlica. Estos resultados concuerdan con la investigacion de Janthasila N, et al. en
su estudio titulado “Music therapy and aromatherapy on dental anxiety and fear: A
randomized controlled trial”. (2023), quienes mencionan que los resultados
evidenciaron que las comparaciones realizadas dentro de cada grupo, antes y
después de la intervencion, presentaron cambios estadisticamente significativos con
un nivel de significancia de 0.05. Asi mismo, los participantes que recibieron la
combinacion de musicoterapia y aromaterapia presentaron una disminucion de la
ansiedad, el miedo dental, la frecuencia cardiaca y la presion arterial tanto sistélica
como diastdlica, ademas de un incremento en la saturacién de oxigeno. (11). De la
misma manera en nuestra investigacion los resultados concuerdan con aquellos
pacientes que fueron intervenidos con aceite esencial de lavanda dentada. Ademas,
este estudio guarda relacién con la investigacion realizada por Sanchez E., que lleva
como titulo “La aromaterapia en el control de la ansiedad del paciente odontolégico.
Universidad Nacional de Chimborazo, 2018”, ya que indica que respecto a los cambios
observados en los signos vitales antes y después de la aplicacion de la aromaterapia,
no se encontraron diferencias estadisticamente significativas en la presion arterial
diastdlica tras la intervencion. (22) . De la misma manera en nuestra investigacion los
resultados concuerdan con aquellos pacientes que fueron intervenidos con aceite

esencial de naranja dulce.
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Grafico 11: Efecto de la aromaterapia en la presion arterial diastolica pre testy
post test

4 )

+0.47%
(ligero aumento)

81
79,8 f 80,17 -3.51%
80 79,28  (disminucidn)
” &
78 +2.24%
77 76,5 (aumento)

76 f 75,66

75
74

74

73

Presion arterial diastolica (mmHg)

72
71

70

Control Lavanda Naranja
NOTA: Los porcentajes representan la
Grupo de estudio variacion porcentual, valores negativos
H Media PAD Pre ® Media PAD Post representa  disminucion y  valores
\_ - - positivos aumento de la PAD

Elaboracion propia

En cuanto al Grafico 11, se observa la diferencia de medias, en el grupo control la
presion arterial diastdlica aumento ligeramente de 79.80 mmHg en el pre test a 80.17
mmHg en el post test, o que representa un incremento de 0.38 mmHg y un porcentaje
de 0.47%. Esto indica que, sin la aromaterapia, la presion arterial diastdlica tendié a
aumentar ligeramente. En el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada, la
presion arterial diastolica disminuyé de 79.28 mmHg antes de la intervencion a 76.50
mmHg después de la aplicacion del aceite esencial, observandose una reduccion de
2.78 mmHg el cual representa una disminucién porcentual de 3.51%. En el grupo
tratado con aceite esencial de naranja dulce, la presion arterial diastélica pas6 de
74.00 mmHg en el pre test a 75.66 mmHg en el post test, mostrando un aumento de
1.66 mmHg, representando un aumento porcentual de 2.24%. Esto indica que la
aromaterapia con aceite esencial de lavanda disminuy6 significativamente la presién
arterial diastolica de los pacientes, mientras que la aromaterapia con aceite esencial
de naranja dulce no mostré un efecto significativo. El grafico muestra que la presion
arterial diastélica disminuy6 después de la aplicacion de la aromaterapia con aceite
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esencial de lavanda dentada, mientras que en el grupo tratado con aceite esencial de
naranja dulce se observé un ligero incremento. Por su parte, el grupo control mantuvo
valores similares entre el pre test y el post test. Los resultados obtenidos son
consistentes con lo reportado por Janthasila N. et al. En el estudio que lleva como
titulo “Music therapy and aromatherapy on dental anxiety and fear: A randomized
controlled trial” (2023). Los autores sefialaron que, al comparar las mediciones
realizadas antes y después de la intervencion dentro de cada grupo, se observaron
diferencias estadisticamente significativas (p < 0,05). Asimismo, evidenciaron que los
participantes que recibieron la combinacién de musicoterapia y aromaterapia
experimentaron una reduccién de la ansiedad, el miedo al tratamiento odontoldgico,
la presion arterial sistélica y diastdlica. (11). Estos hallazgos coinciden con los
resultados de la presente investigacion, especialmente en los pacientes que recibieron
la intervencion con aceite esencial de lavanda dentada, quienes mostraron una mejora
en sus parametros fisioldgicos y en los niveles de ansiedad. Del mismo modo, los
resultados guardan relacién con la investigacion de Sanchez E., titulada “La
aromaterapia en el control de la ansiedad del paciente odontolégico”, desarrollada en
la Universidad Nacional de Chimborazo (2018). En dicho estudio se reporté que, tras
la aplicacion de la aromaterapia, no se evidenciaron diferencias estadisticamente
significativas en la presién arterial diastdlica antes y después de la intervencion. (22).
Este hallazgo es similar al obtenido en la presente investigacion en los pacientes que
fueron intervenidos con aceite esencial de naranja dulce, donde tampoco se

observaron cambios significativos en este parametro.
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4.6.- EFECTO DE LA AROMATERAPIA CON ACEITES ESENCIALES DE
LAVANDA DENTADA Y NARANJA DULCE EN LA FRECUENCIA RESPIRATORIA
ANTES Y DESPUES DE LA APLICACION DE LA AROMATERAPIA

Tabla 6: Efecto de la aromaterapia con aceites esenciales en la frecuencia

respiratoria.

Efecto en frecuencia respiratoria

Grupo X DE Diferencia de Error Variacion T ValorP

medias estandar porcentual (%)
Control 0.13 2.14 0.64 8.497

3.47 0.41 0.000*
Lavanda -3.34 1.21 -16.14
Control 0.13 2.14 0.64 3.971

1.6 04 0.000*
Naranja -1.47 1.05 -7.19

X: Media, DE: Desviacion estandar, T: Estadistico T.
*Efecto significativo al nivel 5%.
Elaboracién propia

En la Tabla 6, se analiza el efecto de la aromaterapia sobre la frecuencia respiratoria
comparando los grupos experimentales con el grupo control. Se estimo el efecto para
cada grupo, calculando la diferencia en la frecuencia respiratoria del post test y pre
test. Se utilizé la prueba T de Student para determinar diferencias entre los grupos. En
la comparacion Control y el grupo tratado con aceite esencial de Lavanda dentada, la
frecuencia respiratoria disminuyé en promedio 3.34 respiraciones por minuto,
equivalente a una reduccién del 16.14 % respecto al valor basal. La diferencia de
medias fue de 3.47 respiraciones por minuto, con un estadistico t = 8.497 y un valor
(p =0.000), lo que demuestra una disminucion estadisticamente significativa.

En la comparacién grupo control y el grupo tratado con aceite esencial de naranja
dulce, la frecuencia respiratoria disminuyd en promedio 1.47 respiraciones por minuto,
equivalente a una reduccion del 7.19 %. La diferencia de medias fue de 1.60
respiraciones por minuto, con un estadistico t = 3.971 y un valor (p = 0.000), indicando
también una disminucion estadisticamente significativa. Estos resultados muestran
que la aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada y aceite esencial de
naranja dulce produjo un efecto significativo en la frecuencia respiratoria de los
pacientes. En ambos grupos experimentales se observé una disminucién de la

frecuencia respiratoria en comparacion con el grupo control, evidenciando que ambas
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intervenciones fueron efectivas sobre esta variable. Este hallazgo concuerda con los
planteamientos de Sanchez E., que lleva como titulo “La aromaterapia en el control
de la ansiedad del paciente odontoldgico. Universidad Nacional de Chimborazo,
2018”, quien menciona que la frecuencia respiratoria en su investigacion presenté
diferencias significativas entre las mediciones iniciales y finales, ya que el valor de
significancia obtenido fue inferior a 0.05 (p=0.000). Por lo tanto, se puede afirmar que
la aromaterapia fue efectiva para disminuir la frecuencia respiratoria y contribuir al

control de la ansiedad en los pacientes evaluados. (22)

Grafico 12:Efecto de la aromaterapia en la frecuencia respiratoria pre test y post test

21 20,72

2

+0.64% e 110 044 -7.19%

(ligero aumento) (d'_ " .Ul) (disminucidn)
isminucion

19,53 I 19,66
18,97 l

N
o

=
o

17,38

=
~N

Frecuencia respiratoria(rpm)
=
(0]

=
[e)]

15
Control Lavanda Naranja
Grupo de estudio NOTA: Los porcentajes representan la
variacion porcentual, valores negativos
@ Media Pre  ®Media Post | representa  disminucion y  valores
positivos aumento de la FR.

Elaboracion propia

En el Grafico 12, se evidencia la diferencia de medias, en el cual el grupo control,
muestra que la frecuencia respiratoria aumenté ligeramente de 19.53 rpm en el pre
test a 19.66 rpm en el post test, reportando una media de cambio de 0.13 rpm el cual
representa un aumento porcentual de 0.64%, lo que indica que practicamente no hubo
modificaciones en la frecuencia respiratoria cuando no se aplicé aromaterapia. En el
grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada se evidencia una disminucion
de la frecuencia respiratoria de 20.72 rpm antes de la intervencion a 17.38 rpm
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después de la aplicacion del aceite esencial observandose una reduccion de la media
de -3.34 rpm, que representa una disminucion porcentual de 16.14%. En el grupo
tratado con aceite esencial de naranja dulce, se muestra una disminucion de 20.44
rom a 18.97 rpm después de la intervencion presentando una reducciéon de la media
de -1.47 rpm que representa una disminucion porcentual de 7.19%. El Grafico 12
muestra que la frecuencia respiratoria disminuyd en los grupos tratados con aceite
esencial de lavanda dentada y aceite esencial de naranja dulce después de la
intervencion. La mayor disminucion se observd en el grupo de lavanda dentada,
mientras que el grupo control mantuvo valores similares antes y después de la
evaluacion. Este hallazgo concuerda con los planteamientos de Sanchez E., que lleva
como titulo “La aromaterapia en el control de la ansiedad del paciente odontologico.
Universidad Nacional de Chimborazo, 2018”, quien menciona que la frecuencia
respiratoria en su investigacion presenté una media inicial de 17.61 rpm y una media
final de 15.74 rpm. Estos resultados evidencian una disminucién de la frecuencia

respiratoria tras la aplicacién de la aromaterapia. (22)

4.7.- COMPARACION DE LA EFICACIA DE LA AROMATERAPIA DE LOS
ACEITES ESENCIALES DE LAVANDA DENTADA Y NARANJA DULCE EN LA
DISMINUCION DE LA ANSIEDAD DE LOS PACIENTES

Tabla 7: Comparacion de la eficacia de la aromaterapia en la ansiedad segun aceite
esencial.

Efecto en ansiedad

8 . Variacion
Grupo X DE Diferencia de Error porcentual (%) T ValorP
medias estandar
Lavanda -5.38 2.17 -46.11
, -3.56 0.48 -7.425 0.000*
Naranja -1.81 1.64 -17.90

X: Media, DE: Desviacion estandar, T: Estadistico T.
*Efecto significativo al nivel 5%.
Elaboracion propia

En la Tabla 7, se compara el efecto de los aceites esenciales de lavanda dentada y
naranja dulce sobre la ansiedad de los pacientes. Se estimo el efecto calculando la
diferencia en los niveles de ansiedad del post test y pre test para cada grupo
experimental. Se utilizé la prueba T de Student para determinar diferencias entre

ambas esencias. Los resultados mostraron diferencias estadisticamente significativas
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entre la aromaterapia con aceite esencial de lavanda y la aromaterapia con aceite
esencial de naranja dulce (t=-7.425, p=0.000). La diferencia de medias fue de -3.57
puntos, evidenciando una mayor reduccion de la ansiedad en los pacientes que
recibieron aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada respecto a aquellos
que recibieron aromaterapia con aceite esencial de naranja dulce. Los resultados
evidencian que ambos aceites esenciales contribuyeron a disminuir la ansiedad en los
pacientes; sin embargo, la lavanda dentada mostré un efecto superior en comparacion
con la naranja dulce. Esto indica que la aromaterapia con lavanda dentada es una
alternativa mas eficaz para el control de la ansiedad en pacientes sometidos a
tratamiento odontolégico, favoreciendo un mayor estado de relajacion antes de la
atencion dental. Asi como se menciona también en el estudio de Lehrner J. et al. En
la investigacion titulada “Ambient odors of orange and lavender reduce anxiety and
improve mood in a dental office”, quienes evaluaron el efecto de los aromas
ambientales de naranja y lavanda en 200 pacientes que esperaban atencion
odontoldgica. Los autores encontraron diferencias significativas en los niveles de
ansiedad entre los grupos estudiados (F = 3.1; p = 0.028), demostrando que ambas
esencias fueron efectivas sin embargo el aceite esencial de lavanda tuvo un poco mas
de efecto que la esencia de naranja para disminuir la ansiedad durante la espera del
tratamiento odontologico. (34)

Grafico 13:Comparacion del eficacia de la aromaterapia en la ansiedad de los
pacientes ,segun aceite esencial
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En el Grafico 13, muestra que el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada
disminuyd su puntaje promedio de ansiedad de 11.66 en el pre test a 6.28 en el post
test, lo que representa una reduccion de 5.38 puntos siendo el porcentaje de
disminucion de 46.11%, lo que demuestra que el aceite esencial de lavanda dentada
produjo una reduccién considerable de la ansiedad. Por otro lado, el grupo tratado con
aceite esencial de naranja dulce presentd una disminucion del puntaje promedio de
ansiedad de 10.13 a 8.31, equivalente a una reduccién de 1.81 puntos el cual
representa una disminucion porcentual de 17.90%, indicando que el aceite esencial
de naranja dulce redujo la ansiedad, aunque en menor magnitud que el aceite esencial
de lavanda dentada. Esto indica que el aceite esencial de lavanda dentada fue
significativamente mas efectivo que el aceite esencial de naranja dulce para disminuir

la ansiedad dental de los pacientes. (34)

Tabla 8: Comparacion de la eficacia de la aromaterapia con aceite esencial de lavanda
dentada y naranja dulce en la disminucion de la ansiedad en los pacientes
odontoldgicos, con los tres grupos estudiados.

Prueba ANOVA Pruebas post hoc de Tukey
Diferencia Variacion
F ValorP  Grupo1 Grupo 2 - porcentual Valor P
de medias (%)
Lavanda Control -5.297 -45.32 0.000*
64.17 0.000* Naranja Control -1.734 -17.11 0.001*
Lavanda Naranja -3.563 -28.21 0.000*

F: Estadistico F
*Efecto significativo al nivel 5%.
Elaboracién propia

La Tabla 8, presenta los resultados del analisis de varianza (ANOVA) y de la prueba
de comparaciones multiples de Tukey para evaluar el efecto de la aromaterapia sobre
la ansiedad. El analisis ANOVA obtuvo un valor de F = 64.17 con un nivel de
significancia de (p = 0.000), lo que indica que existen diferencias estadisticamente
significativas entre los grupos de estudio (p < 0.05). Esto demuestra que el tratamiento
aplicado influyo significativamente en los niveles de ansiedad de los participantes. Los

resultados de la prueba de Tukey muestran que el grupo tratado con aceite esencial
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de lavanda dentada presento una reduccion de la ansiedad significativamente mayor
que el grupo control, con una diferencia de medias de -5.297, equivalente a una
variacion del 45.32 % (p = 0.000). Asimismo, el grupo tratado con aceite esencial de
naranja dulce también mostré una diferencia significativa respecto al grupo control,
con una diferencia de medias de -1.734, correspondiente a una reduccién del 17.11 %
(p = 0.001). Finalmente, al comparar ambos tratamientos, se encontré que el grupo
tratado con aceite esencial de lavanda dentada obtuvo una reduccion
significativamente mayor que el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce,
con una diferencia de medias de -3.563, equivalente al 28.21 % (p = 0.000).Los
resultados muestran que ambos aceites esenciales redujeron la ansiedad de los
pacientes; sin embargo, el aeite esencial de lavanda dentada presenté una mayor
eficacia que el aceite esencial de naranja dulce, logrando una disminucion mas
significativa de la ansiedad antes de la atencion odontoldgica. Estos resultados indican
que el aceite esencial de lavanda dentada tuvo un efecto ansiolitico superior en los
pacientes evaluados. De igual manera, los resultados obtenidos son similares a los
reportados por Lehrner J. et al. En el estudio titulado “Ambient odors of orange and
lavender reduce anxiety and improve mood in a dental office”, en el que se evalud el
efecto de los aromas ambientales de naranja y lavanda en 200 pacientes que
esperaban recibir atenciéon odontolégica. Los autores encontraron diferencias
estadisticamente significativas en los niveles de ansiedad entre los grupos evaluados
(F =3.1; p=0.028). En cuanto a los resultados, los pacientes expuestos al aroma del
aceite esencial de naranja registraron una puntuacion media de ansiedad de 35.7 *
10.1, mientras que aquellos expuestos al aroma del aceite esencial de lavanda
alcanzaron una media de 38.1 x+ 11.3, valores que fueron inferiores a los observados
en el grupo control (43.3 + 13.4). Estos hallazgos demostraron que ambas esencias
fueron eficaces para disminuir la ansiedad durante la espera del tratamiento
odontoldgico. No obstante, aunque la diferencia entre el aceite esencial de naranja y
el de lavanda no fue estadisticamente significativa, el aceite esencial de lavanda
evidencio un efecto ligeramente superior al de naranja en la reduccién de la ansiedad

durante la espera de la atencion. (34)
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Grafico 14: Comparacion de la eficacia de la aromaterapia con aceite esencial de
lavanda dentada y naranja dulce en los tres grupos estudiados.
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Elaboracion propia

En cuanto al Grafico 14, se observa que el grupo control practicamente no presentd
cambios, ya que la media disminuyé de 9.812 a 9.734 puntos, registrando una
disminucion de apenas 0.078 puntos, equivalente a un 0.79 %, lo que indica que la
ansiedad permanecio casi constante en ausencia de la aromaterapia. En contraste, el
grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada presenté la mayor reduccion del
nivel de ansiedad, disminuyendo su promedio de 11.656 a 6.281 puntos, lo que
representa una reduccion de 5.375 puntos y una disminucién porcentual del 46.11 %.
Estos resultados son consistentes con la prueba de Tukey, en la que se obtuvo una
diferencia de medias de -5.297 respecto al grupo control, siendo la mayor diferencia
observada entre todas las comparaciones realizadas. Por su parte, el grupo tratado
con aceite esencial de naranja dulce también mostré una reduccion en el nivel de
ansiedad, pasando de un promedio de 10.125 a 8.312 puntos, lo que corresponde a

una disminucioén de 1.812 puntos y una reduccion porcentual del 17.90 %. Aunque
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este resultado fue estadisticamente significativo en comparacion con el grupo control
(p = 0.001), la magnitud de la disminucién fue menor que la observada en el grupo
tratado con aceite esencial de lavanda dentada. Estos resultados permiten concluir
que ambos aceites esenciales fueron efectivos para disminuir la ansiedad en los
pacientes durante la atencidén odontoldgica. No obstante, el aceite esencial de lavanda
dentada produjo una reduccidn considerablemente mayor tanto en el promedio de
ansiedad como en el porcentaje de disminucion, ademas de presentar la mayor
diferencia de medias segun la prueba de Tukey. Estos resultados indican que el aceite
esencial de lavanda dentada constituye la intervencidon mas eficaz para reducir la

ansiedad durante la atencion odontologica.

Estos hallazgos son consistentes con los reportados por Lehrner J.et al. en su
investigacién que tiene como titulo “Ambient odors of orange and lavender reduce
anxiety and improve mood in a dental office” (2005), quienes evaluaron el efecto de
los aromas ambientales de naranja y lavanda en pacientes que esper aban atencién
dental. Los autores encontraron diferencias significativas entre los grupos en los
niveles de ansiedad (F = 3.1; p = 0.028), observando que tanto el aceite esencial de
lavanda como el aceite esencial de naranja redujeron la ansiedad en comparacion con
el grupo control. Ademas, las comparaciones post hoc mostraron diferencias
significativas entre el grupo control y el grupo tratado con aceite esencial de naranja
(p = 0.049), asi como entre el grupo control y el grupo tratado con aceite esencial de
lavanda (p = 0.039), confirmando el efecto beneficioso de ambos aceites esenciales
sobre el estado emocional de los pacientes. Aunque demostraron la eficacia tanto de
del aceite esencial de lavanda como de la naranja dulce para disminuir la ansiedad,
los resultados de la presente investigacion permiten observar con mayor claridad la
superioridad del aceite esencial de lavanda dentada, ya que la diferencia entre ambos
aceites esenciales fue altamente significativa (p = 0.000). Esta mayor efectividad
podria atribuirse a la accidn de compuestos como el linalol y el acetato de linalilo,
presentes en el aceite esencial de lavanda dentada, los cuales han sido relacionados

con efectos sedantes y relajantes sobre el sistema nervioso central. (34)
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Tabla 9: Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk

Valor Valor

Grupo Estadistico gl P Estadistico gl P
| Control  0.847 64 0109 0906 64 0.132
E:g};ﬁ)’;i;recuenc'a Lavanda 0.870 32 0.082 0916 32 0.163
Naranja  0.960 32 0.113 0.892 32 0.059
| Control  0.850 64 0107 0929 64 0.115
E;fgltgczn frecuencia Lavanda 0.876 32 0223 0936 32 0.243
Naranja ~ 0.921 32 0.100 0.885 32 0.312
B ~ Contol 0831 64 0123 0865 64 0.097
gfsigfloc on presion arterial | avanda 0914 32 0236 0934 32 0.367
Naranja  0.936 32 0475 0.849 32 0.498
B ~ Contol 0870 64 0234 0916 64 0.343
Efae;tglgg presion arterial | 5yanda 0924 32 0170 0794 32 0.319
Naranja  0.917 32 0153 0947 32 0.115
Control  0.904 64 0449 0976 64 0.234

Efecto en ansiedad Lavanda 0.887 32 0.142 0931 32 0.431
Naranja  0.868 32 0.108 0.893 32 0.408

Valores P menores a 5% indican ausencia de normalidad.

Elaboracion propia

En la Tabla 9, se presentan las pruebas de normalidad para el efecto de la

aromaterapia en las variables de estudio, considerando el grupo al que pertenecen.

Para el grupo control se utilizd la prueba de Kolmogorov-Smirnov por contar con 64

pacientes (n>50) mientras que para el grupo tratado con aceite esencial de lavanda

dentada y aceite esencial de naranja dulce se opt6 por la prueba de Shapiro-Wilk por

contar con 32 pacientes (n<50). En todos los casos se evidenciaron valores de p

mayores a 0.05, por lo que se asumid una distribucion normal para los efectos en

frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, presion arterial sistélica, presiéon arterial

diastdlica y ansiedad. Con esto se justificd el empleo de pruebas paramétricas para

evaluar las diferencias entre los grupos de estudio.
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CONCLUSIONES

1.- Se ha demostrado el efecto de los aceites esenciales de la lavanda dentada
(Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis), en el nivel de ansiedad en los
pacientes de una clinica odontoldgica, mostrando una reduccion significativa de la
ansiedad en los pacientes expuestos a los aceites esenciales, demostrando el
beneficio de la aromaterapia como estrategia complementaria en la practica

odontoldgica.

2.- La aromaterapia con aceites esenciales de lavanda dentada y naranja dulce,
redujeron el nivel de ansiedad en los pacientes, ya que antes de la aplicacién de la
aromaterapia, predomind la ansiedad moderada en los grupos de estudio, con 54,7 %
en el grupo control, 62,5 % en el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada
y 65,6 % en el grupo tratado con aceite esencial naranja dulce. Después de la
intervencion, el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada presentd un
cambio mas favorable, aumentando la ansiedad leve o nula de 3,1 % a 93,7 %,
mientras que la ansiedad moderada disminuyo6 de 62,5 % a 6,3 %, y desaparecieron
los niveles elevado y severo de ansiedad . En el grupo tratado con aceite esencial de
naranja dulce, la ansiedad leve o nula aumenté de 15,6 % a 53,1 %, mientras que la
ansiedad moderada disminuyo de 65,6 % a 43,8 %. El grupo control presenté cambios
minimos, manteniéndose la ansiedad moderada siendo antes de la intervencion
54.7% y después con 43,8 % .

3.- La aromaterapia redujo los niveles de ansiedad tanto en el sexo masculino como
en el sexo femenino, antes de la aplicacion de la aromaterapia, predomind la ansiedad
moderada en los tres grupos de estudio, con 54,7 % en el grupo control, 62,5 % en el
grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada y 65,6 % en el grupo tratado
con aceite esencial de naranja dulce. Después de la intervencién, se evidencio una
reduccion de los niveles de ansiedad, observandose que el 93,7 % de los pacientes
del grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada y el 53,1 % del grupo tratado
con aceite esencial de naranja dulce presentaron ansiedad leve o nula; mientras que
en el grupo control continué predominando la ansiedad moderada con 43,8 %. Sin
embargo, la comparacion estadistica mostré que no existi6 una asociacion
significativa entre el sexo y el nivel de ansiedad antes ni después de la intervencion

en el grupo control (p = 0,440 y p = 0,390), Lavanda (p = 0,807 y p = 0,927) y Naranja
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(p =0,865y p =0,999). Por ello, la disminucion de la ansiedad observada después de
la aromaterapia se presentd de manera similar en ambos sexos y no estuvo

condicionada significativamente .

4.- La aromaterapia produjo una disminucion significativa de la frecuencia cardiaca en
los pacientes, antes de la aplicacién de la aromaterapia, el grupo tratado con aceite
esencial de lavanda dentada presenté una frecuencia cardiaca promedio de 81,49
lpm, la cual disminuy6 a 71,58 Ipm después de la intervencion, evidenciando una
reduccion de 9,91 Ipm (12,16 %), con una diferencia estadisticamente significativa
(T=6,241; p=0,000). Por su parte, el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce
presentd antes de la intervencion 80,95 Ipm y después 77,38 Ipm, equivalente a una
reduccion de 3,57 Ipm (4,41 %), siendo estadisticamente significativa (T=2,295;
p=0,024). En contraste, el grupo control presento antes de la aromaterapia 78.33 Ipm
y después 78.38 Ipm , teniendo un incremento de 0.05 Ipm (0,06%) .Por tanto, se
concluy6é que la aromaterapia favorecio la disminucion de la frecuencia cardiaca,
siendo mayor el efecto del aceite esencial de lavanda dentada, lo que contribuyd a

favorecer un estado de relajacion en los pacientes durante la atencidén odontoldgica.

5.- La aromaterapia con aceite esencial de lavanda dentada mostré el mayor efecto
sobre la presion arterial, antes de la intervencién el grupo tratado con aceite esencial
de lavanda dentada present6 una presion arterial sistolica promedio de 124,97 mmHg,
después de la aplicacién disminuyé a 117,41 mmHg, representando una reduccion de
7,56 mmHg (6,05 %), con T =9,92; p = 0,000. En el grupo tratado con aceite esencial
de naranja dulce,antes de la intervencion la presion sistolica fue de 117,47 mmHg y
después de la intervencion fue de 113,72 mmHg, equivalente a 3,75 mmHg (3,19 %),
con T = 5,756; p = 0,000. Mientras el grupo control antes de la intervencién fue
127.91mmHg y después 127.97 mmHg teniendo un ligero incremento .Para la presion
arterial diastdlica, el grupo tratado con aceite esencial de lavanda dentada antes de la
aromaterapia present6 79.28 mmHg y después 76.5mmHg con una reduccion de 2,78
mmHg (3,51 %), estadisticamente significativa (p = 0,000), mientras que la naranja
dulce presentd antes de la aromaterapia 74 mmHg y después 75.76 mmHg
presentando un incremento de 1,66 mmHg, sin significancia estadistica (p = 0,182).
Asimismo el grupo control presento antes de la intervencién 79.8 mmHg y después

80.17 mmHg , teniendo un ligero aumento .En consecuencia, la comparacion antes y
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después de la aromaterapia mostré una mayor respuesta favorable con aceite

esencial de lavanda dentada sobre la presién arterial.

6.- La aromaterapia redujo la frecuencia respiratoria de los pacientes durante la
atencion odontoldgica, antes de la aplicacién, el grupo tratado con aceite esencial de
lavanda dentada present6 una frecuencia respiratoria promedio aproximada de 20,70
rom, la cual disminuyé a 17,36 rpm después de la intervencion, evidenciando una
reduccion de 3,34 rpm (16,14 %), con una diferencia estadisticamente significativa
(t=8,497; p=0,000). Asimismo, el grupo tratado con aceite esencial de naranja dulce
presento 20,45 rpm antes de la intervencion, disminuyendo a 18,98 rpm después de
la aplicacion de la aromaterapia representando una reduccion de 1,47 rpm (7,19 %),
también estadisticamente significativa (t=3,971; p=0.000). En contraste, el grupo
control present6 19.53 rpm antes de la intervencion y 19.66 rpm después teniendo un
ligero aumento 0,13 rpm (0,64 %). Por tanto, se concluy6 que el aceite esencial de
lavanda dentada present6 el mayor efecto sobre la frecuencia respiratoria, seguido del
aceite esencial de naranja dulce, mientras que el grupo control no evidencié cambios

relevantes.

7.-La aromaterapia con aceites esenciales de lavanda dentada y naranja dulce
redujeron significativamente la ansiedad de los pacientes durante la atencion
odontoldgica (F=64.17; p=0.000). El aceite esencial de lavanda dentada presenté el
mayor efecto, con una disminucioén del 45.32 % en comparacion con el grupo control
(diferencia de medias=-5.297; p=0,000) y una reduccién superior frente al aceite
esencial de naranja dulce del 28.21 % (diferencia de medias=-3.563; p=0.000).Los
resultados evidencian que el aceite esencial de lavanda dentada presenté mayor

eficacia en la reduccion del nivel de ansiedad de los pacientes odontolégicos.
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RECOMENDACIONES

A la Universidad Nacional De San Antonio Abad del Cusco

Promover estudios sobre aromaterapia, la universidad deberia incentivar
investigaciones que evaluen la efectividad de diferentes aceites esenciales en
el manejo de la ansiedad, tanto en pacientes pediatricos como adultos, para
generar evidencia cientifica sélida y aplicable.

Asi mismo establecer protocolos de aromaterapia, desarrollar guias o
protocolos estandarizados sobre el uso de aceites esenciales en contextos
clinicos, incluyendo tipos de aceite, dosis y tiempo de exposicion, para facilitar
la replicacion de estudios y la aplicacion segura en la practica odontologica.
Se sugiere que la universidad promueva y apoye la investigacion sobre
aromaterapia y el uso de aceites esenciales en el ambito clinico,
proporcionando recursos y espacios para que estudiantes y docentes puedan
generar evidencia cientifica y aplicar estas estrategias de manera segura y

efectiva.

A los docentes de la Universidad Nacional De San Antonio Abad del Cusco

Incluir en sus clases informacion sobre los aceites esenciales y como ayudan
a reducir la ansiedad en los pacientes, para que los estudiantes conozcan
estrategias complementarias en la atencién clinica.

Motivar a los estudiantes a realizar investigaciones y practicas sobre
aromaterapia, generando evidencia cientifica y fortaleciendo sus habilidades
practicas.

Ensefar el uso seguro de los aceites esenciales, indicando tipos, dosis y tiempo

de aplicacion, para garantizar una atencién responsable y efectiva.

A los alumnos de la Universidad Nacional De San Antonio Abad del Cusco

Aprender sobre las propiedades de los aceites esenciales y como pueden
ayudar a reducir la ansiedad en pacientes, para aplicar este conocimiento en la

practica profesional.
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Realizar investigaciones y experimentos sobre aromaterapia, analizando la
efectividad de distintos aceites esenciales en diferentes situaciones clinicas.
Familiarizarse con la forma segura de usar los aceites esenciales,
considerando la cantidad, el tiempo de exposicion y las precauciones
necesarias.

Participar en talleres o cursos practicos que permitan conocer técnicas de
aplicacion de aromaterapia y su impacto en la salud y bienestar de los
pacientes.

Promover el uso responsable de Ila aromaterapia como estrategia
complementaria, integrando los conocimientos adquiridos en la atencidn clinica

y en proyectos de investigacion.

Para la clinica odontoldégica donde se realiza la investigacion

Considerar el uso de aromaterapia con aceites esenciales como una medida
complementaria para ayudar a disminuir la ansiedad de los pacientes antes de
la atencion odontoldgica.

Capacitar al personal odontolégico sobre el uso adecuado y seguro de los
aceites esenciales empleados en aromaterapia.

Implementar el uso de difusores de aromaterapia en la sala de espera y

consultorios, respetando las dosis recomendadas.
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ANEXOS

ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

CUADRO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

EFECTO DE LA AROMATERAPIA DE LOS ACEITES ESENCIALES DE LAVANDA DENTADA (Lavandula dentata), Y
NARANJA DULCE (Citrus sinensis)) EN EL NIVEL DE ANSIEDAD EN PACIENTES DE UNA CLINICA PRIVADA
ODONTOLOGICA SICUANI, 2025

los aceites esenciales de lavanda dentada
(Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus
sinensis) en el nivel de ansiedad en

pacientes de una clinica privada

odontolégica de Sicuani, 20257

aceites esenciales de lavanda dentada
(Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus
sinensis) en el nivel de ansiedad en pacientes
de una clinica privada odontolégica de

Sicuani, 2025.

aceites esenciales de
lavanda dentada
(lavandula dentada) y
naranja dulce (citrus
sinensis) reduce
significativamente los
niveles de ansiedad y
mejora los signos
vitales en pacientes
odontolégicos
atendidos en una
clinica odontologica
privada de Sicuani,

2025

Aromaterapia con
aceite esencial
Dimensién
-Lavanda dentada
(lavandula
dentata)
-Naranja dulce
(citrus sinensis)
Variable de
control:

Nivel de ansiedad
Dimensién
-Ansiedad leve o
nula

-Ansiedad

moderada

FORMULACION DEL PROBLEMA OBIJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO METODOLOGICO
Problema general Objetivo general La aplicacion de | Variable de | Tipo de investigacion:
¢ Cual es el efecto de la aromaterapia con | Determinar el efecto de la aromaterapia con | aromaterapia con | estudio: Aplicada, correlacional, de

enfoque cuantitativo.

Disefio de la investigacion: La
investigacion se basara en un
disefio cuasi experimental
Poblacion y Muestra:

128 pacientes mayores de edad

de la Clinica Privada
Odontoldgica Sicuani.

Técnica e Instrumento
Técnica: Observacion y
encuesta

Instrumento: Ficha de
recoleccién de datos y Escala de
Ansiedad Dental de Corah

Modificada (MDAS)
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-Ansiedad elevada
-Ansiedad severa
Variables
intervinientes
-Sexo de los
pacientes
Dimensiones
-Grupo etario de
18 a 64 afios de
edad

-Edad de los
pacientes
Dimensiones
-Femenino

-Masculino

Analisis de resultados

Programa Estadistico SPSS

Version 25.0

Problema especifico

1.- ¢Cual es el nivel de ansiedad de los
pacientes antes y después de la aplicacion
de aromaterapia en los grupos tratados con
aceite esencial de lavanda dentada
(Lavandula dentata), aceite esencial de
naranja dulce (Citrus sinensis) y en el grupo
control, en la atencion odontoldgica de una
Clinica Privada Odontoldgica Sicuani?

2.-4 Cuél es el nivel de ansiedad de acuerdo
al sexo al cual pertenecen los pacientes,

antes y después de la aplicacion de la

Objetivos especificos

1.- Determinar el nivel de ansiedad de los
pacientes antes y después de la aplicacion de
aromaterapia en los grupos tratados con
aceite esencial de lavanda dentada
(Lavandula dentata), aceite esencial de
naranja dulce (Citrus sinensis) y en el grupo
control, en la atenciéon odontolégica de una
Clinica Privada Odontoldgica Sicuani.
2.-ldentificar el nivel de ansiedad de acuerdo
al sexo al cual pertenecen los pacientes,

antes y después de la aplicacién de la

91



aromaterapia con los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y
naranja dulce (Citrus sinensis) en la
atencion odontolégica de una Clinica
Privada Odontoldgica Sicuani?

3.-¢,Cual es el efecto de la aromaterapia en
la frecuencia cardiaca de los pacientes
antes y después de la aplicacién de la
aromaterapia con los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y
naranja dulce (Citrus sinensis) en la
atencién odontolégica de wuna Clinica
Privada Odontoldgica Sicuani?

4.-; Cual es el efecto de la aromaterapia en
la presion arterial de los pacientes antes y
después de la aplicacion de la aromaterapia
con los aceites esenciales de lavanda
dentada (Lavandula dentata) y naranja
dulce (Citrus sinensis) en la atencion
odontolégica de wuna Clinica Privada
Odontolégica Sicuani?

5.-¢,Cudl es el efecto de la aromaterapia en
la frecuencia respiratoria de los pacientes
antes y después de la aplicacion de la
aromaterapia con los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y
naranja dulce (Citrus sinensis) en la
atencion odontolégica de wuna Clinica

Privada Odontoldgica Sicuani?

aromaterapia de los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y
naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencion
odontolégica de una Clinica Privada
Odontoldgica Sicuani?

3.-Determinar el efecto de la aromaterapia en
la frecuencia cardiaca de los pacientes antes
y después de la aplicacion de la aromaterapia
de los aceites esenciales de lavanda dentada
(Lavandula dentata) y naranja dulce (Citrus
sinensis), en la atencion odontolégica de una
Clinica Privada Odontolégica Sicuani.

4. -Determinar cual es el efecto de la
aromaterapia en la presion arterial de los
pacientes antes y después de la aplicacion de
la aromaterapia de los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y
naranja dulce (Citrus sinensis), en la atencion
odontolégica de una Clinica Privada
Odontoldgica Sicuani.

5.-Determinar el efecto de la aromaterapia en
la frecuencia respiratoria de los pacientes
antes y después de la aplicacién de la
aromaterapia de los aceites esenciales de
lavanda dentada (Lavandula dentata) y
naranja dulce (Citrus sinensis) en la atencion
odontolégica de una Clinica Privada
Odontoldgica Sicuani.
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6.-;Existe diferencia en el efecto de la
aromaterapia con aceite esencial de
lavanda dentada (Lavandula dentata) vy
aceite esencial de naranja dulce (Citrus
sinensis) en el nivel de ansiedad de los
pacientes en la atencién odontolégica de

una Clinica Privada Odontolégica Sicuani?

6.- Comparar la eficacia del efecto de la
aromaterapia con aceite esencial de lavanda
dentada (Lavandula dentata) y aceite
esencial de naranja dulce (Citrus sinensis), en
el nivel de ansiedad de los pacientes en la
atencién odontoldgica de una Clinica Privada

Odontoldgica Sicuani.
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ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE APLICACION DE LA AROMATERAPIA
A BASE DE LOS ACEITES ESENCIALES DE LAVANDA DENTADA (Lavandula
dentata), Y NARANJA DULCE (Citrus sinensis), EN EL NIVEL DE ANSIEDAD EN
PACIENTES DENTRO DE UNA CLINICA PRIVADA ODONTOLOGICA SICUANI,
2025

YO i de...... afios de edad titular con DNI
[ mayor de edad. En pleno uso de mis facultades mentales, autorizo el
estudio que se basa principalmente en, la aromaterapia en el control de la ansiedad
del paciente odontoldgico. Universidad nacional de San Antonio Abad del Cusco 2025.

» Se seleccionaran 128 pacientes de ambos sexos, mayores de 18 afios de edad
y menores de 64 afos de edad.

» Se realizara un test de ansiedad de Corah modificado, el cual medira el nivel
de ansiedad presente en el paciente previo al tratamiento odontologico, el
mismo que sera registrado de forma individual.

» Se tomara los signos vitales tales como presion arterial, pulso y frecuencia
respiratoria en dos momentos, el primero antes de aplicar la aromaterapia y el
segundo después de haberla aplicado.

» Se aplicara la aromaterapia utilizando esencias de lavanda dentada (Lavandula

dentata) y naranja dulce (Citrus sinensis) para realizar la investigacion.

Firma: ....ccooveeii .
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ANEXO 3: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

Ficha N° ...

EDAD: anos

FECHA: / /

Diagnéstico: Signos Vitales

ODONTOLOGICA

FRECUENCIA FRECUENCIA PRESION
. ARTERIAL

RESPIRATORIA CARDIACA (mm/Hg)
(Resp. /min) (Pulso/min)

ANTES DE LA

ATENCION

ODONTOLOGICA

DESPUES DE LA

ATENCION
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ANEXO 4: EVALUACION DE LA ANSIEDAD

Test para identificar nivel de ansiedad

1. Si tuviera que ir al dentista mafana para una revision, como se sentiria al
respecto?

a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacion de enfermedad
grave)

2. Cuando esta esperando su turno en el consultorio del dentista en la silla,
é,como se siente?

a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacién de enfermedad

grave

3. Cuando usted esta en la silla del dentista esperando mientras el dentista

prepara el taladro para comenzar de trabajo en los dientes, ;cémo se siente?
a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo
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e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacién de enfermedad

grave)

4. Imaginese que usted esta en la silla del dentista para una limpieza dental.
Mientras espera el dentista o higienista saca los instrumentos que seran
utilizados para raspar sus dientes alrededor de las encias, como se siente?

a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacion de enfermedad
grave)

5. Si le van a inyectar con una aguja anestésico local para su tratamiento dental
é,como se siente?

a. Relajado, nada ansioso

b. Ligeramente ansioso

c. Bastante ansioso

d. Muy ansioso e intranquilo

e. Extremadamente ansioso (sudado, taquicardico, con sensacion de enfermedad
grave)

Una vez finalizado el cuestionario cuantifique la puntuacién obtenida.
Respuesta a = 1 punto

Respuesta b = 2 puntos

Respuesta ¢ = 3 puntos

Respuesta d = 4 puntos

Respuesta e = 5 puntos
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Valoracion del grado de ansiedad:

- Menos de 9 puntos. Su ansiedad es leve o nula en su visita al dentista.
- Entre 9-12 puntos. Ansiedad moderada en su visita al dentista.

- Entre 13-14 puntos. Ansiedad elevada en su visita al dentista.

- A partir de 15 puntos. Ansiedad severa o Fobia a su visita al dentista.
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ANEXO 5. SABANA DE DATOS

GRUPO CONTROL (64) PRE TEST Y POS TEST
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GRUPO EXPERIMENTAL LAVANDA DENTADA (32) PRE TEST Y POS TEST

GRUPO EXPERIMENTAL NARANJA DULCE (32) PRE TEST Y POS TEST
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ANEXO 6. CARTA DE AUTORIZACION DE LA CLINICA ODONTOLOGICA
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ANEXO 7: CERTIFICADO DE CALIDAD DE ACEITES ESENCIALES
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ANEXO 8: IMAGENES SOBRE EL PROCESO DE EXPERIMENTACION

IMAGEN 1: MATERIALES HUMIFICADOR, ACEITES ESENCIALES, TENSIOMETRO, OXIMETRO, AGUA,
FICHAS DE RECOLECCION DE DATOS, CRONOMETRO

IMAGEN 129: ACEITE ESENCIAL DE NARANJA
DULCE

IMAGEN 160:HUMIFICADOR DEL ACEITE
ESENCIAL DE NARANJA DULCE
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IMAGEN 4: ACEITE ESENCIAL DE LAVANDA
DENTADA

IMAGEN 6: SALA DE ESPERA

IMAGEN 5: HUMIFICADOR DEL ACEITE ESENCIAL
DE LAVANDA DENTADA

IMAGEN 7: CONTROL DE SIGNOS VITALES EN EL
INGRESO A SALA DE AROMATERAPIA
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IMAGEN 8: AROMATERAPIA CON ACEITE
ESENCIAL DE LAVANDA DENTADA Y EL
HUMIFICADOR CORRESPONDIENTE EN LA SALA
DE AROMATERAPIA

IMAGEN 10: POST TEST Y EL CONTROL DE SIGNOS
VITALES POSTERIOR A LA ATENSION
ODONTOLOGICA

IMAGEN 9: POST TEST POSTERIOR A LA ATENCION
ODONTOLOGICA

IMAGEN 11: CONTROL DE LOS SIGNOS VITALES
POSTERIOR A LA ATENSION ODONTOLOGICA
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