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Resumen Abstract

Fundamento: el cuidado de la salud bucal en Background: oral health care in infants is essential,
infantes es indispensable, pues en esta edad se since at this age habits of adequate nutrition and
establecen habitos de una adecuada nutricién e hygiene are established, which allow a correct
higiene, los cuales permiten un correcto desarrollo cultural and psychosocial development.

cultural y psicosocial. Objective: to evaluate a dental program aimed at
Objetivo: evaluar un programa odontolégico oral health care in infants.

orientado a la atencién de la salud bucodental en Methods: quasi-experimental study, with

infantes. educational intervention, applied to 100 infants, in
Métodos: estudio cuasiexperimental, con Nogoya, who participated together with their tutors
intervencién educativa, aplicado en 100 infantes, en in three educational workshops. An evaluation was

Nogoya, los cuales participaron junto con sus tutores carried out at the beginning and end of these. To
en tres talleres educativos. Se realizé una compare the before and after population, the Mann
evaluacién al inicio y final de estos. Para comparar Whitney U test was used, with a significance level of
el antes y después de la poblacién se usé la prueba 95%.

de U de Mann Whitney, con un nivel de significacién Results: when analyzing the initial and final
del 95 %. evaluation, it was established that the program
Resultados: respecto a la intervencién inicial y final, significantly improved the results regarding the
se establecio que el programa mejoro O'leary index of plaque distribution (p<0.001),
significativamente los resultados respecto al indice gingival index (p<0.001), and oral hygiene (p<
O’leary de distribucién de la placa (p<0,001), indice 0.001). After conducting educational workshops, the

gingival (p<0,001), e higiene bucal (p<0,001). consumption of cariogenic foods was reduced.
Posterior a la realizacién de talleres educativos, se Conclusions: the program carried out allowed
redujo el consumo de alimentos cariogénicos. reducing the levels of plaque, gingivitis, improving

Conclusiones: el programa realizado permitié hygiene and healthy eating in infants.

reducir los niveles de placa, gingivitis, mejord la

higiene y alimentacién saludable en los infantes. Key words: oral hygiene, oral health, child,
preschool, dentistry
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INTRODUCCION

Las enfermedades bucodentales como caries y
gingivitis en la infancia son aquellas que se
presentan de manera habitual y son las menos
tratadas.”” Sin embargo, durante las Ultimas
décadas ha habido importantes investigaciones,
las cuales generaron relevantes avances en la
prevencién y tratamiento de las afecciones
bucodentales y en las irregularidades que se
presentan en la cavidad bucodental.’?’

Para muchos infantes, estas enfermedades son
un problema a la hora de comer, dormir, hablar y
aprender. Muchos de estos problemas acarrean
inconvenientes en diferentes habitos, incluyendo
la asistencia a la escuela o centros educativos.
Tener un buen estado de salud general significa
también tener un buen estado de salud
bucodental, que no solo se refiere a un buen
estado de dientes y encias, sino que también
influye el tipo de alimentacion balanceada, con
bajos indices de hidratos de carbonos y azucares
refinados, es un factor determinante para
mantener la boca sana.**?

En este sentido, la prevencion de la enfermedad
es clave para poder lograr cambios evidentes en
las tasas de salud en una poblacién determinada."”
Los programas preventivos son fundamentales
para detectar de manera temprana el desarrollo
de enfermedades y para evitar su progresion. ©
Ignorar los problemas bucodentales disminuye
significativamente la calidad de vida de los
infantes en cualquier poblacién.®®

En la Provincia de Entre Rios, Argentina, se
presentan gran cantidad de casos de visitas al
odontdlogo para tratamiento de estas
enfermedades. De conjunto con lo anteriormente
mencionado, no existen programas de salud
bucodental orientados a la prevencion en el
periodo del desarrollo del infante, en el cual es
clave la implementacién de técnicas de higiene
bucodental y de la educacién en materias de
salud, higiene, nutricién, entre otras areas del
conocimiento del cuidado personal. La falta de un
programa de salud bucodental implica carencias
importantes a la hora de la prevencién de
enfermedades bucodentales en una poblaciéon
particularmente sensible a dichos eventos."”

Teniendo en cuenta lo anteriormente planteado,
el objetivo de esta investigacion fue evaluar un
programa odontolégico orientado a la
mantencion de la salud bucodental en infantes,
Nogoya, 2022.

METODOS

Estudio de tipo cuasiexperimental, antes y
después con intervencién educativa. Incluyé 100
preescolares de la ciudad de Nogoya. En esta
investigacién se trabajé con el total de
preescolares de dos escuelas, ante lo cual no fue
necesario recurrir a muestras.

Los criterios de inclusién fueron: preescolares de
cuatro y cinco afios cuyos
padres/madres/tutores/responsables accedieron
a participar, preferentemente saludables, que
asistieron a las reuniones y pudieron comprender
las indicaciones de los profesionales, y
cognitivamente pudieron integrar nuevos
habitos.

Para la recoleccion de informacién se desarrollé
un programa que buscd, en primera instancia,
recolectar informacién antes de la
implementaciéon del Programa de Salud
Bucodental Orientado en la Prevencién en la
Primera Infancia. Esta primera etapa consté de
una consulta odontoldgica inicial en la que se
aplicaron indices de salud bucodental para
conocer el estado de la cavidad bucodental de
los infantes que participaron en el estudio.
Posteriormente se realizd una etapa de
educacién a los preescolares y una evaluacion
final

Al inicio del programa se aplicaron los indices
CEOD, CEOS (mide de forma porcentual las
superficies dentarias afectadas por afecciones de
diferente naturaleza, como podria ser la caries
dental, aunque no se limita a esta dltima),
IHOS(medicién de la superficie de dientes clave
afectados por placa bacteriana y presencia de
detritos), O'Leary (mide la distribucion de la
capa de placa bacteriana en las superficies de las
piezas dentales mediante una técnica de tincién
de dicha placa para su visualizacién) e indice
gingival (mide el estado de la gingiva en
determinadas piezas bucales clave a fin de poder
dilucidar el estado de higiene de la cavidad bucal.
Un puntaje alto en este indice indica una gingiva
inflamada, generalmente sangrante, propia de
condiciones de proliferacién bacteriana en la
cavidad bucal). Todo lo anterior, con el objetivo
de tomar datos sobre el estado de salud e
higiene de la cavidad bucodental de los infantes,
y con estos se esperaba poder operar
estadisticamente para tener una imagen clara
del estado de la cavidad bucodental del grupo
estudiado, para poder valor cdmo este estado se
modificaria luego de la aplicacién del Programa
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de Salud Bucodental Orientado en la Prevencion
en la Primera Infancia.

Ademas, la Encuesta de Evaluacién Nutricional
midié la frecuencia semanal en que los
preescolares consumen 27 diferentes tipos de
alimentos, para determinar el tipo de
alimentacién que los padres proveen a los
preescolares. El Cuestionario de Frecuencia de
Consumo de Alimentos Caridégenicos establecid
una serie de alimentos que consumen los
preescolares con frecuencia, estableciendo su
grado de cariogenicidad y midiendo la frecuencia
en que los mismos son consumidos en una escala
temporal. El cuestionario mencionado establece
un puntaje minimo de 10 y méximo de 144,
conforme a la siguiente escala: 10-33 (Bajo
riesgo cariogénico); 34-79 (Moderado riesgo
cariogénico); 80-144 (Alto riesgo).

Para los datos numéricos se usaron tablas
descriptivas para organizarlos en tablas de
frecuencia. Se realiz6 un primer anélisis
descriptivo de los datos, que se complementd
con pruebas de tipo inferencial.

Para la distribuciéon normal de las variables
cuantitativas se aplicéd la prueba de
comprobacién de Kolmogdrov-Smirnov, para
realizar la evaluacién de los datos antes y
después de los indices epidemiolégicos. Como la
distribucién de las variables no fue normal se
aplicé la prueba U de Mann Whitney, con un nivel
de significacién del 95 %.

En cuanto a las consideraciones éticas, se
requirié de aprobacién del Comité de ética y
bioética del IUNIR, permiso de las autoridades
educativas, consentimiento informado del adulto
responsable, asentimiento para preescolares, a
modo de mantener los derechos y medidas de
seguridad para todos los participantes y
personas vinculadas a esta investigacion.

RESULTADOS

El indice de O'Leary mostrd un alto valor, lo que
indica una gran cantidad de superficies cubiertas
por placa bacteriana, valor que se redujo
significativamente hacia el final del programa
(p<0,050). (Fig. 1).
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Fig.1. Grafico de cajas vy bigotes para representar el indice
de O’Leary para evaluacion de la placa dental antes y

despues de

la aplicacion del Programa de Salud

Bucodental en infantes. Nogoya, 2022.
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En cuanto al indice gingival, la disminucién de  estos valores resulté significativa (p<0,050). (Fig.

2).
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Fig. 2. Grafico de cajas y bigotes para representar el
indice gingival antes y despueés de la aplicacion del
Programa de Salud Bucodental, en infantes, Nogoya.
2022.

En cuanto al indice CEQS, en este proyecto no mostrd variacion significativa (p=0,423). (Fig. 3).
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Fig. 3. Grafico de cajas y bigotes para representar
CEOS. cantidad superficies con caries piezas
dentales. antes v despues de la aplicacion del Programa
de Salud Bucodental. en infantes, Nogova, 2022

Respecto del indice IHOS, la prueba de distribucién de los valores de este indice
comparacién de muestras apareadas resultd disminuyd significativamente posteriormente a la
significativa, por lo que es posible afirmar que la intervencién (p<.0,001). (Fig. 4).
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Fig. 4. Grafico de cajas y bigotes para representar [HOS
para detritos bucales y calculos antes y despues de la
aplicacion del Programa de Salud Bucodental, en infantes.
Nogovya, 2022.

La encuesta de Frecuencia de Consumo de numero de infantes que los consumian de forma
Alimentos Cariégenicos mostré un ascenso del moderada después de la intervencién, frente a

un alto consumo antes de esta. (Fig. 5).
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Fig. 5. Grafico de barras para representar la frecuencia de
preescolares que cambiaron su evaluacion respecto del Consumo de
Alimentos Cariogenicos antes y despues de la aplicacion del
Programa de Salud Bucodental. en infantes. Nogoya, 2022

La Encuesta de Frecuencia de Consumo de
Alimentos categoriza los alimentos que consume
el infante en diferentes clases para diferentes
cantidades a la semana. En la grafica se

presentan las frecuencias de alimentos
azucarados, procesados y ultra refinados, pues
son los principales culpables de la aparicién de
afecciones dentales durante la edad infante. (Fig.
6).
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Fig. 6. Grafico de barras para indicar el cambio de la frecuencia de
consumo de distintos alimentos criogenicos, antes y despues de la
aplicacion del Programa de Salud Bucodental, en infantes, Nogoya,

2022

DISCUSION

Antes de la aplicacién del Programa se
registraron valores altos en la mayoria de los
indices, entre ellos IHOS, indice gingival, O’'Leary,
exceptuando el indices CEOS, que no sufrié
modificaciones en el transcurso de la
investigacién, puesto que no se realizé
intervencion a las piezas dentarias deciduas o
temporarias con caries que se habian observado
en la primera etapa de la investigacién. Esto,
considerando que se espera que estas piezas
dentadas sean renovadas de manera natural, lo
cual es un procedimiento habitual en la literatura.®

Los indices O’Leary, gingival, IHOS, se refieren a
la presencia de placa bacteriana y detritos
(O’Leary, IHOS) asi como, también, el estado de

la encia en determinados dientes clave (gingival)
para poder establecer el estado de higiene de la
boca del infante. Al respecto, considerando las
condiciones presentes en los preescolares de
Nogoya, se apreciaron diferentes factores de
riesgo y condiciones odontoldgicas que indicarian
gue esta es una poblacién carenciada que
necesita ayuda social y comunitaria respecto a
la manutencién de su salud buco-dental. La
literatura describe condiciones similares en otras
poblaciones de Argentina y Sudamérica en donde
factores como la falta de educacién y los
inadecuados habitos de higiene y limpieza
constituyen un riesgo tanto para las piezas
dentarias temporales como para las
permanentes posteriormente, a diferencias de
caries dentales que varian entre un 22 a un 70 %
en diversos paises.®?
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Los datos obtenidos de los 100 preescolares
estudiados reflejan un estado de higiene
bastante comprometida, coincidente con la
ausencia de habitos de higiene sostenidos en el
tiempo de forma regular y con una dieta con
proporcién relativamente alta de alimentos de
alto riesgo criogénico. Esto Ultimo puede
comprobarse al ver los resultados arrojados por
las encuestas de Frecuencia de Consumo de
Alimentos y Frecuencia de Consumo de
Alimentos de Riesgo Cariogénicos. Estos
resultados son coherentes con otros estudios que
evallan, por ejemplo, la frecuencia de las caries.
En un estudio realizado en Cérdoba, se indica
que la proporcién de preescolares sin caries
activa fue de 13,6 % en las escuelas municipales;
52,2 % en las provinciales y 76,9 % en las
privadas,*” ciudad que se establece debiera
tener factores de riesgo similares a los
presentados en la provincia de Entre Rios.

Luego de la aplicacién del Programa se registré
un puntaje promedio menor en la Encuesta de
Frecuencia de Consumo de Alimentos de Riesgo
Cariogénico, que corresponde a la categoria de
Moderado riesgo cariogénico. También se
registré un descenso en la cantidad semanal de
consumo de azUcar y alimentos refinados de alto
riesgo cariogénico, quedando estos relegados a
las categorias entre 1 a 3 veces por semana y 4
a 6 veces por semana, lo cual es significativo
teniendo en cuenta que su dieta comprendia casi
en su totalidad la inclusién de esos alimentos
todos los dias de la semana, particularmente
gaseosas Yy golosinas, asi como el agregado de
azUcar en general. Resultados que son
esperables frente a la amplia literatura que
establece que los azlcares son quiza el mayor
factor de riesgo a la hora de fomentar la
aparicion de caries en preescolares.®?

Teniendo en cuenta las caracteristicas sociales
del entorno donde se toma la muestra de
infantes para estudiar en el presente proyecto,
las cuales son clave a la hora de determinar la
efectividad de un Programa de Salud, se
entiende que la alimentacién de los infantes se
da de manera compartida tanto en el entorno
familiar como en el ambiente de la Unidad
Escolar en la que se educan, pues en estas
Ultimas se provee a los infantes de almuerzo y
merienda dentro de sus respectivos
establecimientos. Como la gran cantidad de
infantes que asisten al establecimiento a
alimentarse puede inferir grandes costes
econdémicos, ademdas de complicaciones en la
preparacién del alimento a gran escala, se opta

por basar la dieta de los concurrentes en
alimentos altos en carbohidratos que permiten
satisfacer la demanda caldrica de manera
eficiente, pero que presentan un riesgo para la
integridad de las piezas dentales y la salud de la
cavidad bucodental en general.1341518

Sin embargo, a raiz de la presencia de personal
escolar docente y no docente durante los talleres
dictados en las unidades escolares, se llegd a un
acuerdo en la composicién del alimento
destinado a los infantes que atienden en dichas
unidades escolares, reduciendo la presencia de
alimentos altos en carbohidratos, como fideos,
arroz, lentejas, entre otros, y afiadiendo mayor
contenido de vegetales de hoja, hortalizas y
alimentos proteicos como huevos y carnes.
También se modificd la pieza de postre que se
entregaba a los infantes, usualmente compuesta
por golosinas, flanes, galletitas o similares,
cambidndose esta misma por una porcién de
fruta fresca. Todo esto en coherencia con las
normativas dadas por las guias alimentarias para
poblacién infantil emanadas de la Republica
Argentina.®”

En conjunto con lo anteriormente mencionado, la
presencia voluntaria de personal docente y no
docente de las respectivas unidades escolares
donde se llevd a cabo el presente trabajo se
tradujo en modificaciones en la dieta de los
infantes que concurren a los establecimientos
educativos para alimentarse. En general, y seguln
testimonios del personal mencionado, se optd
por disminuir la proporcién de alimentos altos en
carbohidratos, afiadiendole porciones de frutas y
verduras, asi como, también, alimentos proteicos,
y reduciendo la frecuencia de flanes, golosinas, y
otros alimentos pegajosos y altos en azucares
refinados que se servian como postre,
reemplazandolos en general por piezas de frutas
apropiadas.
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