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RESUMEN

Introduccion: los escolares viven un periodo intenso donde se desarrollan los
procesos de aprendizaje y se va creando su propia identidad; se caracteriza esta
etapa por cambios cognoscitivos, emocionales y sociales, se forjan valores,
actitudes y conductas frente a la vida y se construye la base de los estilos de vida.
Objetivo: determinar el nivel de actitud y comportamiento sobre salud bucal en
escolares de nivel primario.

Material y Métodos: se efectud una investigacién observacional de corte
transversal. El universo estuvo constituido por los 116 escolares de la Escuela
"Pedro Albizu Campos". Para la identificacidon de las variables actitud y
comportamiento sobre Salud Bucal, se aplicd una encuesta; el nivel de Higiene
Bucal se determiné mediante el Indice de Higiene oral Simplificado. Se aplicé el test
Chi-cuadrado de Pearson, para identificar la relacién entre las variables.
Resultados: el nivel de actitud y comportamiento fue de regular en 79,31%;
91.4% afirman que visitan al estomatoélogo y 85.3% consideran haber tenido una
experiencia agradable, 88,8 % refieren que es importante el cepillado y 73,3 % que
emplean otros medios auxiliares para la higiene bucal.

Conclusiones: los escolares presentaron niveles regulares de actitud y
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comportamiento sobre Salud Bucal; resultados que justifican el desarrollo de
Programas Educativos en los escolares. Mas de la mitad presentan un nivel
adecuado de Higiene Bucal. No existiendo una relacién significativa entre las
variables estudiadas.
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ABSTRACT

Introduction: Schoolchildren live an intensive stage where are develop learning
process and are going creating their own identity, this stage is characterized by
cognitive, emotional and social changes and at the same time are creating values,
attitudes and behavior facing live and are constructed the base of live styles.
Objective: determine the level of attitudes and behavior on Oral Health of children
at the primary level.

Material and Methods: an observational cross-sectional trial was performed. The
universe consisted in 116 schoolchildren of second cycle of the primary level
belonging to the Primary school Pedro Albizu Campos. To identify the variables
attitudes and behaviors on Oral health, a questionnaire was designed, taking into
account the Oral health criteria. The level of oral hygiene was determined by the
examination of children and calculating the simplify oral hygiene index. Through the
test of Chi square of Pearson, the relationship between variables of attitude and
behavior and oral hygiene was established.

Results: the children “s level of attitude and behavior were classified as regular in
79, 31%. The 91, 4% of the schoolchildren, recognized that they visited the dental
clinic. The other 85, 3 % affirms that they had a nice experience. The 88, 8% are
sure that brushing is a very important part of Oral Health. And the 73, 3%
employed other means towards Oral Hygiene.

Conclusions: the schoolchildren had a regular level of attitude and behavior about
Oral Health, more than half the schoolchildren had a high level of Oral Hygiene. A
no significant relation between the studied variable were found.

Key words: oral health, oral hygiene, attitude, schoolchildren.

INTRODUCCION

Los escolares viven una etapa caracterizada por intensos procesos de aprendizaje,
por la busqueda de identidad propia y cambios cognoscitivos, emocionales y
sociales; en esta etapa es donde se forjan valores, actitudes y conductas frente a
la vida y se construye la base de los estilos de vida. En Cuba, el sistema escolar
constitlilyze un escenario donde La Educacién para la Salud tiene un importante
papel. ~

La Organizacién Mundial de la Salud, en el documento "Promocién de la Salud
mediante las Escuelas" reconoce la relacién que hay entre educacién y salud.
Teniendo este principio como colofén podemos emplear todos nuestros esfuerzos
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para ayudar a establecer que las escuelas mejoren la ensefianza y eleven el
potencial de aprendizaje al mismo tiempo en que mejoran la salud. %3

La escuela tiene gran influencia sobre la salud de los escolares, y con el desarrollo
del concepto de Escuelas Promotoras de la Salud, o Escuelas Saludables, que tienen
como meta genérica alcanzar estilos de vida saludables para la poblacidn total de la
escuela por medio del desarrollo de ambientes que apoyen y conduzcan a la
promocién de la salud. 3

La importancia de la introduccidn de conocimientos sobre salud bucal y cuidados
con la higiene bucal en los primeros afnos de vida escolar se justifica porque en
este momento los nifios estan descubriéndose y descubriendo sus sensaciones. La
motivacion del paciente, sobre la actitud y el comportamiento sobre salud bucal es
necesaria para que adquiera conciencia de su participacion en el proceso de
promocion de salud. 3

El grupo de edad que oscila entre 10 y 12 afios es significativo desde el punto de
vista de la vigilancia epidemioldgica internacional de enfermedades bucales como la
caries dental, las maloclusiones y aunque en menor estado comparativo las
enfermedades periodontales. En este periodo ya han erupcionado la mayoria de los
dientes permanentes y es donde se espera que el individuo presente un mayor
impacto en su actitud y comportamiento en cuanto a salud e higiene bucal. Se
establecen habitos y estilos de vida, y si se quieren lograr estilos de vida saludables
deben realizarse acciones educativas en este periodo de la vida. 2*

Se ha demostrado que la higiene bucal, es el procedimiento mas eficaz, econdmico
y de mayor alcance para la prevencion de las enfermedades bucales. Con su
mejoramiento, en los escolares, sentamos las pautas para una mejor calidad de
vida. ©

La salud es uno de los bienes mas preciados de la humanidad, expresion del
desarrollo social, por lo que todos los pueblos deben exigir el derecho a ella'y
asumir el deber de integracién para su cuidado. ’

OBJETIVO

Motivados por lo antes expuesto, se realiz6 esta investigacion con el objetivo de
determinar el nivel de actitud y comportamiento sobre salud bucal en escolares de
nivel primario.

MATERIAL Y METODO

Se realizd una investigaciéon observacional de corte transversal. La muestra estuvo
constituida por los 116 escolares del segundo ciclo del nivel primario de la Escuela
"Pedro Albizu Campos", del Municipio Plaza de la Revolucidén, quienes reciben
atencion en la clinica estomatoldgica de la Facultad de Estomatologia "Raul
Gonzalez Sanchez", durante el periodo comprendido entre enero y octubre del
2012.
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La informacion se obtuvo mediante el empleo de una encuesta disefiada al efecto
por los autores de esta investigacion y avalada por expertos de esta institucion,
donde se midieron las actitudes y comportamientos.

Variables estudiadas: Sexo, Nivel de actitud y comportamiento en salud bucal
utilizando la escala de Buena, Regular y Mala, se exploran la frecuencia de visita a
la consulta del estomatdlogo, si esta resulta una experiencia agradable, importancia
del cepillado y uso de medios auxiliares de higiene bucal. El nivel de Higiene Bucal
se clasificd en Adecuado, Aceptable y Deficiente.

El nivel de Higiene Bucal se determind mediante el examen bucal, calculando el
Indice de Higiene oral Simplificado.

Se explicd a los escolares y a los padres o tutores los propdsitos de la misma, para
obtener su consentimiento para la participaciéon consciente y voluntaria en la
investigacion, y se confecciond una planilla de consentimiento informado, la que fue
firmada previamente.

Se proceso la informacion utilizando como medida de resumen los valores absolutos
y el porcentaje. Mediante el test Chi cuadrado de Pearson se establecié la relacién
entre las variables que exploran actitud y comportamiento, y la Higiene Bucal de los
escolares.

RESULTADOS

En la Tabla 1, como resultado principal, 79,31% presentaron una evaluacion de
regular; de ellos, 43,96% corresponden al sexo femenino.

Tabla 1. Nivel de actitud y comportamiento sobre Salud Bucal seguin
sexo de los escolares

_ _ Sexo Total

Nivel de actltgd Masculino Femenino
y comportamiento

Mo. % MNo. % Mo. %
Bueno ] 7,75 9 7.7 18 15,51
Regular 41 35,34 51 432,96 a2 79,31
Malo 0 0 5] 3,17 5] 5,17
Total 50 43,10 66 56,89 116 100

Se aprecian en la Tabla 2, las variables estudiadas que exploran nivel de actitud y
comportamiento sobre Salud Bucal. En relacion con la visita a la consulta del
estomatdlogo, respondieron 91.4% afirmativamente. El 85.3% considerd que es
una experiencia agradable la visita al estomatdlogo. En relacién con la importancia
del cepillado, 88,8 % respondieron afirmativamente y 73,3 % de los sujetos
estudiados refirieron que emplean otros medios alternativos o auxiliares para la
higiene bucal.
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Tabla 2. Distribucidén de escolares segun variables que exploran
actitud y comportamiento en cuanto a Salud Bucal

Actitud y comportamiento en Si Mo No sé Total
Salud Bucal No % | No. % |No. | % | No. | %
Visita a I’a consulta del 106 91.4 10 8.5 0 0 116 100
estomatdlogo

La visita alI es‘;omatologo es 99 85.3 17 14.7 0 0 116 100
una experiencia agradable

Importancia del cepillado 103 88.8 0 0 13 11.2 116 100
Emplec de otro medio 85 | 73.3 31 26.7 0 ] 116 100

alternativo para higiene bucal

Se resume en la Tabla 3, la relacién entre los niveles de actitud y comportamiento
en Salud Bucal con los de Higiene Bucal. En los 18 estudiantes con buena actitud y
comportamiento, la higiene bucal se comporta de adecuado y aceptable, de igual
forma los que manifiestan actitudes y comportamiento con niveles de regular,
55,4% tiene una higiene bucal adecuada y 31,5% de aceptable.

Tabla 3. Higiene Bucal segun actitud y comportamiento en Salud Bucal en los
escolares

) Mivel de Actitud y comportamiento
Mivel de

. Buena Regular Malo Total
Higiene Bucal
0. % Mo, % Mo, % Mo, %

Adecuado 9 50,0 51 554 4 3.4 64 551

Aceptable 9 50,0 29 31,5 2 1.7 40 34.4

Deficiente 0 0 12 13.0 0 0 12 10,3

Total 18 15,5 92 79,3 6 517 116 100
DISCUSION

El programa de Salud Bucal se viene desarrollando en nuestro pais, desde hace
varios afios incluyendo actividades de Promocién y Educacidn para la Salud. ? En él
se incluyen actividades educativas en torno a la Higiene Bucal, consistentes en la
introduccion en el medio escolar de una mayor atencion a los factores higiénicos,
alimentacién adecuada y cuidados de la salud. Junto a las actividades preventivas,
como la utilizacion en los nifios de suplementos de flGor y actividades asistenciales;
como la aplicacién de sellantes de fosas y fisuras, en el primer molar permanente,
asi como las revisiones periédicas; todas enmarcadas en acciones preventivas y
curativas del programa de atencién al menor de 19 afios.

En el estudio se determind el nivel de actitud y comportamiento en salud bucal de
los escolares del segundo ciclo del nivel primario de nuestro sistema escolar,
determinado con una evaluacion de regular en sus mayores porcientos. Cueto y
col.,® obtuvieron, en sus estudios, un indice-resumen del nivel de actitud y practica
de salud bucal bajo con resultados estadisticamente significativos a favor del sexo
femenino.
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Los resultados del estudio en relacién con el nivel de actitud y comportamiento
sugieren la importancia de encaminar nuestros esfuerzos a la realizacion de
estudios y actividades encaminadas a elevar los mismos. Estos resultados infieren
una falta de instruccién formal sobre salud bucal, justificando el desarrollo de
Programas Educativos en los escolares de nuestra ensefianza primaria, que
permitan obtener resultados mas favorables.’

Oizumi y Rotta, ® después de 7 afios de trabajo con un Programa Educativo
llamado Brinqueodonto, establecieron a través del mismo habitos saludables de
higiene bucal y salud corporal en los nifios. La estructura basica del programa se
basa en historias que ella crea, con ilustraciones de anatomia bucal y materiales
pedagdgicos de fijacién y apoyo. Contribuyendo asi a lo largo de la vida escolar a
que el nifio esté adquiriendo conocimientos basicos de Salud Bucal.

De las variables que exploran el nivel de actitud y comportamiento en salud bucal
se encuentran si han visitado la consulta del estomatdlogo y la consideracion si la
visita es una experiencia agradable; estos resultados son muy similares a los
encontrados en la literatura. ©

Agudelo y col., ° en su estudio constataron, que la mayoria de los nifios tuvieron
sentimientos positivos en relacion con la asistencia a la consulta del "dentista";
valoraron cémo muy importante visitar la consulta 2 veces al afio e indicaron que
los nifios en la actualidad perciben la importancia del contacto permanente con
nuestros profesionales.

En un estudio de intervencién educativa sobre Salud Bucal, en la ensefianza
primaria, realizado por Garcia Alvarez y col' como resultado previo a la intervencién
obtuvieron resultados regulares; después de aplicada la misma prevalecieron las
opiniones de los escolares encuestados refirieron cémo importante y beneficioso
para la salud bucal, la visita al estomatdlogo.

Otra variable en el estudio que inquiere nivel de actitud y comportamiento y deriva
en resultados apreciables fueron importancia del cepillado y el empleo de algun
medio alternativo o auxiliar, para la higiene bucal. Contrario a resultados
alcanzados por Garcia Alvarez OL,! en su estudio, los escolares reconocieron en la
frecuencia del cepillado, es una forma de evitar enfermedades bucales, como la
caries dental.

Nuestros resultados coinciden con investigaciones realizadas donde los escolares
identifican todos los implementos alternativos o auxiliares de la Higiene Bucal,
como forma eficaz de prevenir las enfermedades bucales. %!

Diversos son los métodos con que puede controlarse la placa dentobacteriana,
siendo esta uno de los factores de riesgo primordial de las enfermedades bucales.
Uno de los méas efectivos es su remociéon mecanica es el cepillado dental.*®12

Otras investigaciones sugieren que los nifios menores de 4 afos no comprenden el
lenguaje necesario para poder realizar un correcto cepillado, por tanto es
indispensable que un adulto lo haga por ellos. Segun estudios, el lenguaje para
entender las técnicas de cepillado dental se adquieren en la edad escolar, pudiendo
adquirirse en la escuela. °

La edad cronoldgica del nifio es determinante, para predecir la habilidad del
cepillado. El porcentaje de superficies no cepilladas cambia de 29% en nifos de 6
afios a 2% en nifios de 11 afios de edad. **
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La higiene bucal es el factor de riesgo de las enfermedades bucales que mas se ha
estudiado. Se ha demostrado que los individuos que presentan una higiene bucal
deficiente tienen entre 10 y 20 % de mayor posibilidad de presentar cualquiera de
las enfermedades bucales.'*?*>

El nivel de higiene bucal que prevalecié fue adecuado; con una discreta diferencia
entre niveles aceptables y deficientes.Anaise13 demostré que en un estudio a
inmigrantes israelies de todas las edades de tres regiones: 417 del Este de Europa,
330 del Oeste y 276 de Suramérica, obtuvieron resultados de una mala higiene
bucal asociadas al desconocimiento en cuanto a la salud bucal. Similares resultados
obtuvieron en sus estudios otros investigadores.'®

Los proyectos de intervencién en promocion de salud y prevencion de enfermedad
son muy beneficiosos, para que el individuo, la familia y la comunidad aprendan a
cuidar su salud, desarrollando el autocuidado y no solo acudan a los servicios
cuando enferman; de esta forma, se adelantan al problema con el propdsito de
ganar tiempo a la enfermedad; para lograr esto se involucra a la comunidad,
utilizando la intersectorialidad para la realizacién de las actividades y solucion de
los problemas. 1®

CONCLUSIONES

En nuestro estudio, tuvimos una mayor frecuencia de escolares con niveles
regulares de actitud y comportamiento sobre salud bucal, resultados que justifican
el desarrollo de programas educativos de nuestra Ensefianza Primaria. Mas de la
mitad de los escolares presentan un nivel adecuado de higiene bucal, no existiendo
una relacion importante entre el nivel de actitud y comportamiento de salud bucal y
el nivel de higiene bucal.
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