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RESUMEN

Se realizd un estudio de intervenciéon en estudiantes de 7mo grado de la ESBU
“Camilo Cienfuegos” de Bayamo, donde se aplicaron diversas técnicas participativas
grupales con el proposito de determinar la efectividad de estas en la transmision de
conocimientos sobre la salud bucodental y cambiar actitudes negativas en cuanto a
la higiene bucal en adolescentes del reparto “El Cristo” de Bayamo. El universo
estuvo conformado por los 216 estudiantes de 7mo grado pertenecientes al area de
salud de la policlinica “"Bayamo Oeste” de los cuales se selecciond una muestra de
60 alumnos que no necesitaban tratamientos estomatoldgicos curativos, fueron
elegidos a través de simple aleatorio, con lo que se conformaron 3 grupos de 20
alumnos cada uno, a cuyos integrantes se les aplicé un cuestionario sobre temas de
salud bucodental antes y después de la aplicacién de las técnicas de participacién.
Se logré que el 91.7 % adquirieran conocimientos categorizados de bien y 96.7 %

alcanzaran niveles de higiene bucal adecuados. Se aplicaron las pruebas
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estadisticas de Stuart Maxwell y Mc Nemar que arrojaron diferencias altamente
significativas (p<0.05) en las categorias evaluadas antes y después de la
intervencion, revelando que las técnicas fueron eficaces al obtener con participacion
consciente resultados satisfactorios.

Descriptores DeCS: SALUD BUCAL; EDUCACION DE LA POBLACION

Abstract:

An intervention study was performed in 7th grade students from "Camilo
Cienfuegos" Secondary School of Bayamo, where there were applied several
participatory group techniques in order to determine their effectiveness in the
transmission of knowledge on oral health and change negative attitudes regarding
the oral hygiene in adolescents of "Christ" in Bayamo. The universe consisted of
216 seventh graders belonging to the health area of the polyclinic " West Bayamo"
and it was selected a sample of 60 students who did not need Stomatological
healing treatments, there were chosen through simple random, conforming 3
groups of 20 students each, whose members applied a questionnaire on issues of
oral health before and after the application of the participatory techniques. 91.7%
obtained categorized good knowledge and 96.7% reached adequate levels of oral
hygiene. Statistical tests of Stuart Maxwell and Mc Nemar were applied, showing
highly significant differences (p <0.05) in the categories assessed before and after
the intervention, revealing that the techniques were effective because satisfactory
results were obtained with conscious participation.

Subject heading: ORAL HEALTH; POPULATION EDUCATION

INTRODUCCION

La educacién para la salud es un componente fundamental de la promociéon de
salud. Permite la trasmisiéon de conocimientos e informacién necesaria para la
participacion social y para el desarrollo de habilidades personales y cambiar los
estilos de vida de los individuos, grupos y colectividades, por lo que adquiere una
importancia capital y contribuye al desarrollo de la conciencia sanitaria de la
poblacién. 1>

Aunque los enfoques preventivos de la practica estomatoldgica han sido enfatizados
por Black a finales del siglo XIX, es justo decir que la filosofia preventiva nunca ha

sido la mas importante de la practica odontoldgica; en nuestro pais no es hasta
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después del triunfo de la revolucidon que comienza el desarrollo de la Atencidn
Primaria de Salud. En Cuba la promocion de salud y prevencion de enfermedades
se ha ejecutado por mas de 25 afios. En sentido general la promocién de salud ha
sufrido una revolucion en todos sus componentes, incluyendo los conceptos,
producto del desarrollo y enfoque de la salud publica. ©

Hoy en dia es reconocido a nivel mundial el papel que desempefia la promocion de
la salud en la disminucidon de las enfermedades bucodentales en la poblacion. Para
ello, es base y sustento fundamental la ciencia de la comunicacién, ya que
proporciona gran diversidad de estrategias comunicacionales tanto interpersonales
como grupales, que sustentan los cambios de actitud y de conducta que favorecen
el auto cuidado de la salud bucal.’

El hecho de haber detectado en nuestro Analisis de Salud Bucal del drea que el
75% de la poblacidon de 12 a 18 afios esta afectada por caries dental y mas del
50% por periodontopatias, y que la condicién de sus conocimientos estomatoldgicos
e higiene bucal resultan inadecuados en alto porcentaje, nos hace pensar que si
ellos son orientados a través de programas educativos, entonces podran asumir
actitudes de respeto y responsabilidad hacia su salud bucodental e incidir
directamente en la disminucién de la morbilidad dental.

Los resultados obtenidos en investigaciones similares constituyen un formidable
acicate para llevar a cabo la nuestra, por lo que nos proponemos demostrar la
efectividad de técnicas educativas, afectivo-participativas y juegos didacticos,
dirigidos a la educacién del valor del cuidado bucodental preventivo, teniendo en
cuenta que es a estas edades el periodo idéneo para introducir los elementos

necesarios y correctos relacionados con la educacién para la salud.

METODO

El universo de trabajo estuvo constituido por los 216 estudiantes de 7mo grado
entre 12 y 15 afos de ambos sexos, pertenecientes al area de salud de la Policlinica
“Bayamo Oeste” que cursaban estudios en la ESBU “Camilo Cienfuegos”. Se
eligieron 10 estudiantes que no necesitaban tratamiento estomatoldgico curativo,
de cada aula de 7mo grado a través del muestreo simple aleatorio (MSA), los que
conformaron una muestra de 60 estudiantes y con los que se conformaron 3 grupos
de 20 alumnos cada uno, para mejor aplicacion da las técnicas educativas
seleccionadas.

A todos los estudiantes seleccionados como muestra se les aplicd un cuestionario

de 20 preguntas (anexo), previamente calibrado con una prueba piloto y sometido
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a juicio de expertos, para medir el nivel de conocimientos sobre salud bucodental al
inicio de de la intervencidn, luego a los 6 meses y al afio, después de haber sido
aplicadas las técnicas educativas, donde el minimo para aprobar fue de 15
preguntas correctas y 20 el maximo, estableciéndose una clave para evaluarlas en
los términos de Bien, Regular y Mal. Para la calificacién total de la encuesta se
aplicé el método utilizado por Borroto Abal una vez aplicada una escala
valorativa que oscilé de 3 puntos (Bien), 2 puntos (Regular), y 1 punto (Mal).
Posteriormente se promediaron estos valores y se considero:
> Nivel de conocimiento de Bien: El 75% o mas de los conocimientos con
un promedio de 2.5 0 mas (45-60 puntos).
> Nivel de conocimientos de Regular: Del 50 al 75% de conocimientos
(30- 45 puntos) con un promedio de 2 y 2.4.
> Nivel de conocimiento de Mal: Menos de 50% de los conocimientos
(menos de 30 puntos) con un promedio entre 1 y 1.9.
Se les realizd a todos los estudiantes seleccionados controles de placa
dentobacteriana y se calculd el indice de Love para de esta manera evaluar el
grado de higiene bucal al inicio de la investigacién, antes de la intervencién, a los 6
meses y al afio, después de las intervenciones educativas, evaluandose:
> Higiene Bucal Adecuada: Valor del Indice de Love igual a 20 o menos.
> Higiene Bucal Inadecuada: Valor del indice de Love de mas de 20.
Las intervenciones o actividades educativas se llevaron a cabo mediante reuniones
en semanas alternas, con una duracién de 30 minutos y en horarios fuera de clases
para no interrumpir las actividades docentes educativas, en estos encuentros se
emplearon varios tipos de recursos para el aprendizaje (Exposicion oral,
Interrogatorio, Demostraciéon, Dinamica de grupo, Técnicas afectivo-participativas
como “ El Beso”, Refranes, etc., juegos didacticos como “Sonriéndole a la vida” y el

“Crucigrama Estomatoldgico “).

RESULTADOS

Al evaluar el nivel de conocimiento sobre salud bucodental en los estudiantes
seleccionados observamos resultados altamente significativos. Antes de las
intervenciones educativas solo el 31.7 % obtuvieron evaluaciéon de Bien, debido a
que los adolescentes a pesar de estar incluidos dentro de programas preventivos
estomatoldgicos, no tienen responsabilidad hacia su propia salud, una adecuada

percepcion del riesgo, son inmaduros emocionalmente, carecen de motivacion para
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cambios de actitudes y no aceptan los tratamientos preventivo estomatoldgicos
como algo positivo para su salud.

Después de las aplicaciones de la técnicas educativas se observo que a los 6 meses,
53.3 % se categorizaron de Bien y al final 91.7 % constatdndose cambios
satisfactorios en los niveles de conocimientos, pues se aplicaron procederes que
coadyuvaron a la union de los grupos, la motivacién y al comunicacion (tabla 1).
Tabla 1: Nivel de conocimientos sobre salud bucodental en adolescentes de

la ESBU “Camilo Cienfuegos” antes y después de la intervencion. Bayamo.

Tiempo Evaluacion

de Bien Regular Mal Total

evaluacion No % No % No % No %

Inicio 19 | 31.7 | 22 | 36.6| 19 |31.7 | 60 100
A los 6
32 | 53.3 15 25 13 | 21.7 | 60 100
meses
Final 55 | 91.7 3 5 2 3.3 60 100
Total 106 | 58.9 | 40 | 22.2| 34 |18.9|180 | 100

X0 *=15.5 (p<0.05)

Al utilizar la pruebe de hipdtesis de Stuart Maxwell, cuyo estadigrafo es el x2 con
un 5% de nivel de significacién, se obtuvo un valor calculado de igual a 15.5
observandose la relacién o dependencia entre el tiempo de la intervencion y los
resultados de la evaluacién, o sea, se puede apoyar la hipdtesis de que la
intervencion a través de Técnicas Educativas sobre salud bucodental mejora los
conocimientos de los adolescentes sobre este tema.

Al analizar el grado de higiene bucal observamos que antes de las intervenciones
educativas solo 46.7 9% se categorizaban como aceptables, atribuido
fundamentalmente a que los adolescentes cambian su cepillo dental con poca
frecuencia, no estan acostumbrados al uso de otras medidas de higiene bucal como
es la seda dental, desconocen o no le dan importancia a la técnica correcta,
frecuencia y duraciéon del cepillado que posibilite la remocion completa de la placa
dentobacteriana en cada cepillado.

Después de las intervenciones se observaron cambios altamente significativos, a los
6 meses 76.7 % era aceptable y al final del estudio 96.7 % alcanz6 igual categoria,
dado por la adopcion de nuevos estilos de vida, determinantes del estado de salud

bucal e importantes a cualquier edad para conseguir una mejoria de la salud
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general, asi como a las acciones de educacién para la salud llevadas a cabo, la
aplicacion de programas de tipo preventivo que enfocaron las intervenciones hacia
los grupos que potencialmente podian incurrir en conductas inadecuadas o
problemas que afectaban de alguna manera su salud y que garantizaron la
asimilacion y modificacion de actitudes y conductas con respecto a la salud
bucodental (tabla 2).

Tabla 2. Grado de higiene bucal antes y después de la intervenciéon en

adolescentes de la ESBU “"Camilo Cienfuegos”. Bayamo.

Tiempo Evaluacion

de Aceptable | Deficiente Total

evaluaciéon | No % No % No %
Antes 28 | 46.7 32 53.3 | 60 100

Alos 6 46 | 76.7 | 14 | 23.3 | 60 100

meses
Final 58 | 96.7 2 3.3 60 100
Total 132 | 73.3 | 48 | 26.6 | 180 | 100

X0 ? = 33.7 (p< 0.05)

Al utilizar la prueba estadistica de Mc Nemar, obtuvimos un valor calculado de 37.7
observandose diferencias significativas en la categoria evaluada de aceptable antes

y después de las intervenciones.

DISCUSION

La adolescencia es un periodo de riesgo para la salud bucal, las enfermedades
prevalentes pueden ser prevenidas con practicas de autocuidado y medidas de
proteccidn especifica. La comprensién de la naturaleza de la enfermedad y medidas
para lograr su prevencion por parte del adolescente posibilita resultados positivos
en algunos casos. 8

Los resultados que obtuvimos en nuestro trabajo sobre nivel de conocimientos
sobre salud bucodental fueron similares a los de Crespo Mafran y sus
colaboradores, ° en Santiago de Cuba, donde con su instruccién educativa el 98%
de la poblacion modific6 los conocimientos de salud bucal. Ruiz Feria vy

10

colaboradores, obtienen resultados inferiores a los nuestros, al lograr en su
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intervencion educativa que el 88,24% de los educandos adquirieran conocimientos
adecuados sobre salud bucal; igual fueron los resultados de Diaz del Mazo, ! que
logrdé que el 80,3% de su grupo mejoraran sus conocimientos.

Coincidimos con los resultados en estudios realizados por Diaz del Mazo, !! Labrada

13 14

(TTE;2003), Salas y Sosa, ' Zimmers y cols., Craft y Croncher y

Ferrer(TTE;2000), asi como con los obtenidos, aunque en otro tipo de ensefanza,

15 v Lima Alvarez. '® Todas estas investigaciones

por Ruiz y cols. 1° Albert Diaz
registran después de la aplicacion de una u otra técnica educativa, cambios de
actitudes eficaces para elevar el nivel de conocimientos.

En una intervencion de Galdés y sus coautores en Madrid !’ se obtienen resultados
significativos en 60 nifios de sexto grado con la combinacién de intercambios

educativos y muestra de material audiovisual. Ademds, Sala y Sosa, !?

con un
programa educacional de salud bucal para adolescentes incrementaron el nivel de
conocimientos en el 81,5% después de recibir la accion educativa.

18 en estudio realizado sobre el juego y su

Coincidimos con Quizhpe Peralta
influencia en el desarrollo infantil cuando planted que la elevacién del conocimiento
sobre salud bucal ha sido grandemente atribuida a la aplicacion de Técnicas
Afectivo-Participativas, a la creatividad en busca de soluciones y a la diversidad de
juegos didacticos como herramientas fundamentales en el trabajo educativo,
teniendo en cuenta que los entretenimientos constituyen la base mas importante
para el desarrollo saludable de los nifios y adolescentes y su interaccion con los
adultos, ademas de ofrecer a los primeros magnificas oportunidades para adquirir
nuevas habilidades y transformar las experiencias pasivas en activas, lo cual
implica acciéon y participacion favorecedoras del surgimiento de la conciencia, la
autonomia y el pensamiento creador. *°

Obtuvimos resultados similares a los alcanzados Hormigot L, Reyes DE, Gonzélez
AM, Merifio YP, '° Enriquez S, Pacheco CA, ?° los cuales observaron cambios
positivos en adolescentes con respecto al nivel de conocimientos sobre salud bucal
dental y la higiene bucal, aspectos de gran importancia a estas edades, pues es en
ellas que los nifos salen de la escuela primaria, en la que todos los dientes
permanentes excepto los terceros molares han brotado, ya el primer molar
permanente lleva 6 afios en la boca, en la que se pueden establecer comparaciones
con la denticién primaria, todo lo cual constituye un motivo para que la misma sea
elegida como la edad global o indice de vigilancia de las caries en las
comparaciones internacionales y en la vigilancia de las tendencias de las

enfermedades.
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Los resultados sobre el grado de higiene bucal de esta intervencién son superiores

a los de Ocariz Roca, %!

la cual obtiene que el 76,6% de los adolescentes
modificaron positivamente sus habitos de higiene bucal. Medina Seruto y sus
colaboradores, ?*> en adolescentes con enfermedades periodontales encuentran que
mas de la mitad de la muestra antes de las intervenciones tiene higiene bucal
deficiente, resultado que coincide con el nuestro.

19 ‘en una intervencién educativa para modificar

Hormigot y colaboradores,
conocimientos sobre salud bucal en nifios, obtuvieron resultados similares, donde
se logré disminuir considerablemente las cifras de pacientes con

malos habitos higiénicos.

El indice de Higiene Bucal de Love permite conocer la eficacia del cepillado; para
lograr modificaciones positivas en relacion con la higiene bucal, en esta
intervencion fueron muy efectivas para el aprendizaje las técnicas educativas, como
la demostracién y las técnicas afectivas participativas donde los adolescentes
ejercitan el cepillado correcto con los diferentes medios, lo que contribuyd a

mejorar su higiene bucal y su salud periodontal. 23%¢

CONCLUSIONES

La aplicacién de Técnicas Educativas resultd eficaz para transmitir conocimientos
sobre salud bucal y cambiar actitudes negativas en cuanto a la higiene bucal en
adolescentes. Después de las acciones educativas, el nivel de conocimientos sobre
salud bucodental en los adolescentes adquirié categoria de Bien. Casi la totalidad
de los adolescentes obtuvieron niveles de higiene bucal adecuadas después de las

intervenciones educativas.

Anexo. Encuesta de conocimientos sobre salud bucodental.

Cuestionario de preguntas
Nombre
Edad

Preguntas

1. Cuantas veces al dia acostumbra UD. A cepillarse los dientes?
1 vez
2 veces

3 veces


http://www.portalesmedicos.com/revista-medica/prevalencia-de-hipertension-arterial/
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4 veces
2. Conoce UD. Cuadles son las enfermedades bucales mas frecuentes?
Maloclusion
Caries dental
Inflamacién de la encia (gingivitis)
Cancer bucal
Otras.
3. Conoce UD. Cual es la frecuencia optima del cepillado?
Después del desayuno
Después del almuerzo
Después de la comida
Antes de acostarse
4, Conoce UD. Cual debe ser la duracién del cepillado?
1min
3min
5min
5. Conoce UD de qué forma debe realizarse el cepillado?
De la encia al diente.
De forma circular o rotatoria en caras masticatorias.
6. Conoce UD que es la placa dentobacteriana?
Si No

7. Conoce UD. En que enfermedades bucales la PDB constituye su
causa?
Caries dental
Enfermedades de las encias
Perdida de los dientes
Sangramiento de las encias
Halitosis (Mal olor bucal)
8. Conoce UD cuales son los tipos de denticion en el humano?
Denticién temporal
Denticién permanente
9. Sabe UD. a partir de qué se forma la PDB?
Restos de alimentos
Bacterias de la cavidad bucal

Zonas mal cepilladas

principal

10. Conoce UD. que sustancias son empleadas en Estomatologia para colorear la

PDB y poder entonces retirarla con facilidad?
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Plac Dent
Merbromin
Verde Malaquita
Azul de Metileno.
11. El fldor hace mas resistente al esmalte de los dientes. Conoce UD. las formas
de incorporarlo al organismo?
Enjuagatorios de flior de sodio
Aplicacién topica de laca fldor
Ingestion(a través del agua, la sal, alimentos)
12. El primer molar permanente llamado como “Llave de la oclusion o diente
6".Seleccione a qué edad brota.
6 meses
6 afios
9 afios
13. Cree UD que los dientes de “leche” son necesarios al nifio?
Si____ No___
14. Cuando UD cree que una persona deba comenzar a cepillarse los dientes?
Desde que nace
Cuando brotan los primeros dientes
Cuando salen los dientes permanentes
Otras
15. Que habitos deformantes cree UD que afectan los dientes ylos tejidos bucales?
Marque con una cruz.
Onicofagia (comerse las ufias).__
Queilofagia (morderse el labio).__
Succion digital._
Respiracion bucal._
Biberéon.
Empujar los dientes con la lengua.___
Comer alimentos blandos y batidos._
No conozco.___
16. Conoce UD algunas alteraciones bucales provocadas por los habitos antes
mencionados. Marque con una cruz.
Dientes “botados”.
Espacio entre los dientes.___
Labio superior corto.____

Dientes montados._
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No conozco._
17. Considera UD. a la extraccién dentaria como Unico tratamiento estomatolégico?
Si_ No _
18. Que UD. cree que le sucederia a una persona que realice una extraccion
dentaria? Marque con una cruz.
Nada._
Se mueven los demas dientes.
Se ven feos._
Se soluciona el problema facilmente.___
No sabe._
19. La mujer embarazada debe cuidar mejor sus dientes. En que cree UD. qué
beneficie a un nifio que su madre lo lacte?
En nada.____
Mejor desarrollo de su organismo.____
Mejor desarrollo de su boca y dientes.__
Dientes mas sanos.
Méas economia.____
Mas sano el nifo.___
Otras._____
20. La dieta criogénica esta constituida por alimentos dafinos a los tejidos
dentales. Identifique en el siguiente listado los pertenecientes a este grupo.
Caramelos.
Flanes o dulces.
Verduras.
Arroz.
Refresco.
Helados.

Galletas.
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