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RESUMEN

Una adecuada educacién en higiene buco-dental en ninos es deseable para que éstos adquieran desde la infan-
cia unos habitos saludables que prevengan posibles enfermedades odontoldgicas en el futuro. En este estudio
nos hemos propuesto valorar la eficacia de un programa de intervencién en escolares que les proporcione unos
conocimientos bésicos sobre este aspecto sanitario. Para ello hemos impartido a sesenta ninos y nihas de sexto
de primaria (de doce anos) del colegio Berriz Veracruz una charla educativa, distribuyéndoles dos encuestas, una
antes y otra cuatro semanas después del programa educativo, y hemos estudiado los conocimientos y hébitos
que sobre salud e higiene buco-dental presentaron antes de la intervencién, asi como las modificaciones que
sufrieron tras la misma.

Observamos cambios significativos tanto en la frecuencia como en la técnica de cepillado, en la actitud a tomar
ante el sangrado de encias y en el abandono de habitos nocivos.

Por todo ello concluimos que los programas educativos sobre higiene y salud buco-dental son eficaces para modi-
ficar positivamente las conductas de nihos de esta edad, subrayando el interés que tiene la implantaciéon de los
mismos en el &mbito escolar.
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ABSTRACT

The proper education on dental hygiene is desirable for children, so that they acquire from an early age good
habits that prevent possible future diseases. Our study focuses on the results of an educational program for scho-
ol age children that provide basic knowledge about dental hygiene. To do this, we have given an educational
workshop to a group of sixth graders from The School Berriz Veracruz. We conducted a survey before and after
the survey to monitor the children’s dental hygiene habits before and after the workshop. That way we could deter-
mine the changes in attitudes upon attending an information workshop on dental hygiene.

We noticed significant changes both in the frequency and technique of mouth washing. We also observed chan-
ges in attitude toward gums bleeding and abandonment of poor hygiene habits.

Thus, we conclude that educational workshops about dental hygiene provide positive results in children’s habits.
We must highlight the importance of implementing such workshops among school-age children.

Key words: Dental hygiene, children, educational workshops.
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INTRODUCCION

En la educacion para la salud participan varias disci-
plinas claramente diferenciadas como las ciencias de
la salud, de la conducta, de la educacién y de la
comunicacién, que seréan el nicleo basico sobre el
que se sustenta el programa tanto teérico como
practico de la Educacion para la Salud (1).

La aparicién de muchas enfermedades que nos afec-
tan en la actualidad es debida al inadecuado estilo de
vida y a los hébitos insanos adquiridos a lo largo del
tiempo (2). El mecanismo més eficaz que tenemos
en la actualidad, para generar en las personas un
cambio de actitud hacia modos de vida més saluda-
bles, es la Educacién para la Salud, en todos sus
ambitos de actuacién, preservando siempre el dere-
cho fundamental de las personas de obrar en liber-
tad, sin imposiciéon por parte de los educadores (1).

La introduccién en el programa escolar de la
Educaciéon para la Salud buco-dental es de una
importancia trascendental. Temas como la caries (3)
y sus técnicas de prevencion (4,5,6,7,8), la enferme-
dad periodontal, las técnicas de cepillado, el uso de
seda dental, las maloclusiones dentarias y las revi-
siones periédicas por el Odontélogo (9,10,11), son
de obligado tratamiento en el &mbito escolar, hasta
consegduir la adquisicién de hébitos saludables que
trasciendan al entorno familiar de los escolares y que
perduren en el tiempo.

La caries es la enfermedad crénica infecciosa mas
prevalente en el hombre(11,12,13,14,15,16). La
enfermedad periodontal se previene eliminando la
placa bacteriana con un cepillado minucioso y evi-
tando las maloclusiones dentarias, bien sean congé-
nitas (aquellas provocadas por alteracién del nime-
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ro, tamano o forma de los dientes y por deformida-
des de los maxilares, y cuya resolucién es la orto-
doncia o la cirugia) o adquiridas (consecuencia de
hébitos nocivos tales como el uso prolongado del
chupete o biberén, chuparse el dedo, morderse las
unas u otros objetos, respirar por la boca). La pre-
vencién de éstas consiste fundamentalmente en el
destierro de dichos héabitos nocivos (10) y un nime-
ro adecuado de visitas periddicas al odontélogo
(11,17).

Por todo ello, en la realizaciéon de este estudio se ha
creido oportuno llevar a cabo una intervenciéon en
escolares de doce anos utilizando un método direc-
to de educacion, la charla, como herramienta funda-
mental de trabajo. Ademas se valoraron sus conoci-
mientos previos y se compararon con los que mani-
festaron después de la misma. La finalidad es
demostrar que una educacién correcta y exhaustiva
sobre salud buco-dental en alumnos de sexto de pri-
maria (doce anos) mejora sus habitos higiénicos, y
que en edades tempranas esta actuacién es mas
efectiva puesto que todavia su conducta es modifi-
cable.

OBJETIVOS

1. Conocer la situacién sobre conocimientos de
salud buco-dental y habitos de higiene en escola-
res de sexto de primaria (doce anos), y analizar los
diferentes factores que influyen en los mismos.

2. Realizar una intervenciéon educativa sobre salud
buco-dental en dichos escolares.

3. Analizar las posibles modificaciones de los cono-
cimientos y hébitos higiénicos a raiz de la inter-
vencién mencionada.
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MATERIAL Y METODOS

Se ha realizado un estudio cuasiexperimental de tipo
serie temporal, usando el mismo grupo, escolares de
sexto de primaria, como control (antes de la inter-
vencién) y como experimental (después de la inter-
vencion).

Nuestro trabajo consta de dos fases:

1. Con el permiso de la direcciéon y la Asociacién de
Padres de Alumnos (A.PA.) del Colegio Bérriz
Veracruz de Molino de la Hoz (Las Rozas, Madrid),
impartimos una charla (11,12,18,19) sobre salud
buco-dental adaptada a escolares, en una pobla-
cién de 60 ninos (31 ninos y 29 ninas) de sexto de
primaria, distribuidos en dos clases. Se recogieron
los datos del total de los nifos que participaron en
el estudio en ambos casos. El material audiovisual
utilizado fue elaborado por el Ministerio de
Sanidad y Consumo (11,20).

2. Distribuimos en esta poblacién dos encuestas. En
la primera de ellas, previa a la intervencién, se con-
sideraron las siguientes variables (21,22,23,24).

* Edad.

* Sexo.

* Hermanos mayores en la familia, para valorar la
posible influencia de éstos en las costumbres
de higiene y salud buco-dental.

* Frecuencia de visitas al dentista (25).

* Uso actual o pasado de ortodoncia, analizando
si un contacto directo con el odontélogo y la
enfermedad buco-dental influye positivamente
en el nino.

* Hébitos de higiene bucodental (26): niumero de
cepillados al dia, cuidado de las encias
sangrantes, uso de enjague bucal y dentrificos
fluorados (27,28,29).

* Habitos nocivos: respiraciéon bucal, chuparse el
dedo, morderse las unas, ausencia de cepillado
de dientes inmediatamente posterior a la
ingesta de azlcar.

La segunda encuesta se pasé cuatro semanas des-
pués de la intervencién. Aparte de los items incluidos
en la anterior, en ella se anadieron las siguientes
cuestiones (10,11,12):

* Comentario a la familia de la charla educativa,

estudiando si este hecho esta relacionado con
la asimilacién de los habitos que se proponen
en la misma.

* Adquisiciéon de hébitos higiénicos a raiz de la
intervencion.

* Modificacién de los posibles habitos nocivos.

En la elaboracién y procesamiento de los datos se
utiliz6 el programas SPSS, y en el andlisis de las
variables empleamos pruebas Chi cuadrado y

ANOVA, tomando como nivel de significaciéon p<
0,05.
RESULTADOS

En la poblacién total de 60 alumnos de sexto de pri-
maria (31 nihos y 29 ninas de doce anos de edad) se
obtuvieron los siguientes resultados tras el andlisis
de los datos, antes y después, de la intervencién edu-
cativa.

. HERMANOS MAYORES EN LA FAMILIA

El 61.7% de los encuestados tenia hermanos mayo-
res, frente a un 38.3% que no los tenia. No se
encuentran diferencias signicativas en lo que con-
cierne a sus héabitos de higiene.

II. VISITAS AL DENTISTA

En la primera encuesta se observa que la mayoria de
los nifos acude al dentista al menos una vez al ano
(58,3%), frente a un grupo que lo hace muy frecuen-
temente, es decir, mas de tres veces al ano (35%).
Esta respuesta fue incluida en la encuesta para cribar
a los alumnos que llevaran ortodoncia, ya que éstos
tendrian una frecuencia muy elevada. Tan sélo un
6,7% no visita al dentista regularmente. No se com-
prueba ninguna asociacién estadistica entre esta
variable y el resto de la encuesta.

Tras la intervencion se preguntd con qué frecuencia
creen ellos que se debe ir al dentista, y en este caso
un 54,2% pens6 que hay que ir al menos una vez al
ano, mientras que un 45,8% opinaba que sélo era
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TABLA 1.- MEDIA, AMPLITUD DE VARIACION E INTERVALO DE CONFIANZA (IC 95%) DEL NUMERO
DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS (EN LOG) ANTES Y DESPUES DEL LAVADO CON
SOLUCION DE HIDROXIDO DE CALCIO PARA LAS 30 MUESTRAS. NATAL / RN - 2003

Momentos Media Desvio patréon IC (95%)
Antes del lavado 1.08 0 - 3.53 0.59 - 1.58
Después del lavado 0.67 0 - 2.60 0.30 - 1.03

p=0,0934

Fuente: (Programa de post grado en ciencias de la salud)

TABLA 2.- MEDIA, AMPLITUD DE VARIACION E INTERVALO DE CONFIANZA (IC 95%) DEL NUMERO
DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS (EN LOG) ANTES Y DESPUES DEL LAVADO CON
SOLUCION DE HIDROXIDO DE CALCIO PARA LAS 13 MUESTRAS. NATAL / RN - 2003

Ina vez d afio
39%

problema
58%

Momentos Media Desvio patron IC (95%)
Antes del lavado 2.54 1.69 - 3.53 2.17 - 2.84
Después del lavado 1.69 0.00 - 2.30 044 - 1.73
p=0,0007
Fuente: (Programa de post grado en ciencias de la salud)
NINOS ne/ne NINAS Cuando hay

cuando hay un

problema
31%

Unavez d afo
69%

Figura 1. Diferencia por sexos a la respuesta de “cuédndo crefan que debian ir al dentista”.

necesario ir cuando existia algin problema. Se obtu-
vo significacién estadistica por la variable sexo, en el
sentido de que las nifias son mayoria dentro de los
del primer grupo (62,5%), y los nifios dentro del
segundo (66%), (Figura 1). También se observé un
cambio, no significativo estadisticamente pero que si
apunta una tendencia, en el sentido de que en la
segunda encuesta, el porcentaje de los que creian
necesario ir al menos una vez al ano al dentista era
mayor que el porcentaje de nifios que en la primera
encuesta declararon ir con esa frecuencia.

Al contrario de lo esperado, no ha sido estadistica-
mente significativo la asociacién entre la frecuencia
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de visitas al dentista con el nimero de cepillados al
dia, ni con el uso de cepillos especiales para ninos.

COMENTARIO DE LA CHARLA

Tras impartir la charla, el 85% afirmaba que la
comentd con su familia. Un 54,9% de éstos fueron
ninas, resultando la diferencia por sexos estadistica-
mente significativa.

Aquellos que comentaron la charla habian modifica-
do su técnica de cepillado en mayor medida que el
resto de ninos, de forma significativa.
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Figura 2. Frecuencia de cepillados / dia antes y después de la intervencion educativa.

[ll. ORTODONCIA

El 28,3% de los escolares del estudio llevaban o habi-
an llevado ortodoncia y, como es evidente, en este
grupo habia una inmensa mayoria que acudia al
dentista muy frecuentemente (88%).

Sin embargo sorprende que el 75% de ellos, creia
que solo deberian ir al dentista cuando surgia algun
problema. Este dato es estadisticamente significati-
vo, es decir, los ninos que llevaban o habian llevado
ortodoncia creian menos importante acudir al den-
tista con una frecuencia determinada que los que no
la habian llevado nunca (un 65,11% de éstos que no
la habian llevado nunca opinaba que debia ir al
menos una vez al ano). Asimismo, los que habian lle-
vado ortodoncia se cepillaban menos los dientes tras
la ingesta de dulces que los que no la habian lleva-
do, de una manera estadisticamente significativa. No
se comprende bien esta asociacion, y puede deber-
se a la existencia de algin sesgo que deberia ser
estudiado con mayor detenimiento.

En cambio no hay asociacién entre el nimero de
cepillados al dia y el haber llevado ortodoncia.
Esperabamos que aquellos que habian llevado orto-
doncia se cepillarian los dientes con maés frecuencia
del resto por su mayor contacto con el dentista.

IV. CEPILLADOS AL DIA

En la primera encuesta se observa que la mayoria de
los ninos se cepillaba dos veces al dia (65%), mien-
tras que un 21,7% se cepillaba tres o mas veces al

dia. Tan sélo un 13,3% lo hacia una vez al dia.

Ninguno de los nifios del estudio se cepillaba en el

colegio, pero esto no se ha visto modificado tras la
intervenciéon. Durante la intervenciéon los nifios
comentaron la imposibilidad de cepillarse los dientes
tras la comida en su colegio. Consideramos este
dato especialmente importante, ya que demuestra la
escasa implicacién de los centros en la generaliza-
cién de estas conductas saludables.

Comparando los resultados con la segunda encues-
ta, un 73,3% afirmaba que se cepillaba mas veces al
dia que antes de la charla. Dentro de éstos habia una
mayoria que habia hablado con su familia de la inter-
vencion (90,9%). Ambos resultados son estadistica-
mente significativos. Es decir, globalmente los nifios
confesaban haber aumentado la frecuencia de cepi-
llado a raiz de la charla, pero aquellos ninos que
comentaron la charla con su familia demuestran un
incremento mas notable que el resto.

Ademas, comparando los resultados objetivos obte-
nidos a la pregunta “dcuéntas veces te cepillas los
dientes al dia?” (repetida en ambas encuestas), se
comprueba un aumento estadisticamente significati-
vo en la frecuencia de cepillados. Es decir, no sélo lo
afirman sino que esta afirmacién se corresponde con
los datos reales obtenidos (Figura 2).

En cuanto a la técnica de cepillado, un 81,7% afir-
maba haberla modificado a raiz de la charla, y este
resultado se ve incrementado, como ya se ha sena-
lado, dentro del grupo de los que habian comentado
la intervencion con su familia. Los dos resultados tie-
nen significacion estadistica.

V. SANGRADO DE ENCIAS

En la primera encuesta la mayoria de los ninos deci-
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an cepillarse mejor los dientes cuando les sangraban
las encias (49,1%), y este porcentaje aumenta en la
segunda encuesta significativamente (73%).

Vl.f.lTlLlZAClC)N DE CEPILLO ESPECIAL PARA
NINOS

Un 30,9% de los ninos utilizaba un cepillo adaptado
a su edad en la primera encuesta, y en la segunda
este grupo asciende a 47,3%, mostrandose una ten-
dencia al cambio.

VII. HABITOS NOCIVOS

Se pregunté en ambas encuestas a los ninos si teni-
an habitos nocivos. En la primera encuesta respon-
di6 afirmativamente un 66,7%, mientras que en la
segunda lo hizo un 76,7%. Este incremento es lla-
mativo, y puede deberse a que la primera vez desco-
nocian cuales eran los habitos nocivos entre aquellos
que realizaban.

En la segunda encuesta el 56% de los que tenian
dichas conductas, afirmé haberlas abandonado,
mientras que un 44% no lo habia hecho. Sin embar-
go, el 58,3% de aquellos que no lo habian hecho se
proponian intentarlo.

VIII. OTRAS VARIABLES

En cuanto al resto de variables estudiadas no hubo
oscilaciones importantes de las mismas, ni se obtu-
vo significacién estadistica al compararlas con el
resto de los items. Los porcentajes que reflejaron se
recogen en la Tabla 1:

En cuanto al consumo de dulces los resultados obte-
nidos se muestran en la Tabla 2.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El método de intervenciéon empleado, a nuestro jui-
cio, ha sido adecuado, teniendo en cuenta tanto el
cambio de conocimientos y conductas que pretendi-
amos, como los recursos de los que disponiamos en
el momento en el que realizamos el trabajo. El hecho
de haber apoyado la charla educativa que dirigimos
a los escolares en diapositivas con dibujos adapta-
dos a su edad, se ha revelado como un método efi-
caz para transmitirles los conocimientos bésicos que
pretendiamos en un principio.

Ademas de la charla, mostramos de forma dinamica
e interactiva la técnica de cepillado recomendada
por los expertos en la actualidad, como soporte fun-
damental al material audiovisual.

TABLA 1.- OTRAS VARIABLES

VARIABLE FRECUENCIA antes (%) FRECUENCIA (después)
Pasta con fluor 91,1 96,6
Uso de colutorios 441 54,2
Colutorio fluoorado 69,4 67,9

TABLA 2.- CONSUMO DE DULCES

PRIMERA ENCUESTA (%) SEGUNDA ENCUESTA
A diario 11,7 3,3
Todas las semanas 21,7 28,3
Ocasionalmente 66.7 693
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En la elaboracién de la intervencion nos habria gus-
tado disponer de productos de higiene buco-dental
(revelador de placa, cepillos pediatricos, colutorios y
dentifricos fluorados) con el fin de que se familiariza-
ran los ninos con los mismos. Ademas consideraba-
mos que este tipo de obsequios favorecerian un
mayor interés y recuerdo de la charla por parte de los
ninos. Sin embardo, tal intencién se hizo inviable por
el desinterés mostrado por la industria especializada
del sector a la que recurrimos.

Por otro lado, como limitacién de este estudio consi-
deramos necesario senalar que en la intervencién no
pudimos valorar la técnica de cepillado de cada uno
de los escolares, asi como corregir individualmente
los posibles defectos en la misma. En este sentido,
también pensamos que hubiera sido interesante ana-
dir a las encuestas métodos de comprobacién obje-
tiva de los cambios que los nifios manifestaron en la
segunda encuesta (reveladores de placa y observa-
cién directa del cepillado (9)), tal y como se ha reali-
zado en otros estudios y que hubiera conferido
mayor fiabilidad a los datos (18).

Asimismo, un mayor intervalo entre la intervencién
educativa y la segunda encuesta, asociado a un
seguimiento en la evolucion de los hébitos higiénicos
mas estrecho y continuado, podria haber contribui-
do a mejorar los resultados obtenidos, razén por la
que creemos que estos aspectos se deben tener en
cuenta en trabajos futuros.

Por otra parte, opinamos que la edad de los escolares
incluidos en el estudio es adecuada para aprender una
conducta de higiene 6ptima, puesto que los hébitos
nocivos en la mayoria de ellos no estan aun instaura-
dos y, en caso de estarlo, es mas sencillo modificarlos
(9). Ademas seria interesante estudiar la necesidad de
dar charlas de recuerdo periédicamente, analizando
su utilidad y la frecuencia més adecuada.

Tenemos que resenar que la actitud receptiva y la
atencién mostrada por los escolares fue muy satis-
factoria. Ademas, la respuesta de los profesores en
todo momento sobrepasé nuestras expectativas ini-
ciales, lo cual contribuyé sobremanera a la calidad
de la intervencion.

Este trabajo nos ha permitido concluir que en nues-

tra poblacion, las nifias han comentado mas la char-
la con su familia, a la vez que han asumido en mayor
proporciéon que deben acudir al menos una vez al
ano al odontélogo. Por otro lado, los que han
comentado la charla son aquéllos que han modifica-
do en mayor medida su técnica de cepillado.

Ademas, se puede afirmar que la intervencién ha ser-

vido para:

- Aumentar la frecuencia de cepillado (pasaron
de un 87% a un 98% los ninos que se cepilla-
ban mas de dos veces al dia).

- Aprender que ante el sangrado de encias se
deben cepillar mejor (de un 49,1% a un 73%).

- Modificar la técnica de cepillado (un 81,7% afir-
ma haberlo hecho).

- Abandonar los hébitos nocivos o tener el pro-
p6sito de hacerlo (un 56% comentaban haber-
los abandonado, y un 58,3% de los que no lo
habian hecho se proponian intentarlo).

A tenor de los datos obtenidos se puede concluir que
una intervencién educativa como la realizada, tanto en
el contenido de la charla como en el grupo etario al
que esta dirigida (escolares de sexto de primaria), sirve
para mejorar el conocimiento de estos ninos sobre
higiene y salud buco-dental, asi como para modificar
positivamente sus comportamientos. Esto concuerda
con lo que otros estudios similares (9,18,21,30).

Finalmente, proponemos que se le dé una mayor
importancia a este tipo de intervenciones educativas
y se incluyan en los contenidos de la programacién
escolar. Igualmente, consideramos oportuna una
mayor implicaciéon de la familia y los odontélogos.
Asimismo, creemos que los colegios deberian invo-
lucrarse en que sus alumnos adquirieran unos habi-
tos higiénicos adecuados, facilitdndoles los recursos
necesarios para favorecer conductas saludables tales
como un cepillado dental tras la comida.
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