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Resumen
Fundamento:  entre  los  principales  problemas  que
pueden afectar la salud de las mujeres embarazadas
están los daños de la cavidad bucal.
Objetivo:  determinar  el  nivel  de  información  que
tienen  las  gestantes  acerca  de  las  enfermedades
bucodentales durante el embarazo.
Método: se realizó un estudio observacional, de corte
transversal en el período comprendido desde el primero
de abril  al  30 de junio de 2022 en el  Cantón Santo
Domingo,  provincia  Santo  Domingo de  los  Tsáchilas,
Ecuador.  La  población  estuvo  conformada  por  20
gestantes. Las variables estudiadas fueron: información
recibida sobre la importancia de la higiene bucal en el
embarazo,  frecuencia  de  visitas  al  odontólogo,
actividades educativas  recibidas  sobre higiene bucal,
información sobre  las  afectaciones  que producen las
enfermedades  bucodentales  en  el  bebé  durante  el
embarazo  y  reconocimiento  de  las  actividades  de
prevención de salud bucal  durante el  embarazo.  Los
resultados  se  presentaron  en  gráficos  mediante
frecuencias  absolutas  (números)  y  relativas
(porcentajes).
Resultados:  más  del  90  %  de  las  embarazadas
manifestó  haber  recibido  información  sobre  la
importancia de la higiene bucal en el embarazo, el 55 %
señaló  que  asistieron  solo  una  vez  al  odontólogo
durante todo el período de gestación, el 50 % manifestó
no haber recibido nunca actividades educativas sobre
higiene bucal, el 55 % de las participantes expresó no
tener información sobre las afectaciones que producen
las enfermedades bucodentales durante el embarazo y
más  de  la  mitad  reconoció  que  se  deben  realizar
actividades de prevención de salud bucal.
Conclusiones:  la  mala  higiene bucal  es  uno de los
riesgos  que  deben  enfrentar  las  embarazadas.
Propiciarle un adecuado nivel de información sobre la
prevención de la salud bucal es vital y necesario para
su salud y la del bebé.
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Abstract
Background: among the main problems that can affect
the health of pregnant women are damage to the oral
cavity.
Objective: to determine the level of information that
pregnant  women  have  about  oral  diseases  during
pregnancy.
Method:  an observational,  cross-sectional  study was
carried out in the period from April 1 to June 30, 2022 in
the  Santo  Domingo  Canton,  Santo  Domingo  de  los
Tsáchilas province, Ecuador. The population consisted
of  20  pregnant  women.  The  variables  studied  were:
information received on the importance of oral hygiene
during pregnancy,  frequency of  visits  to  the dentist,
educational  activities  received  on  oral  hygiene,
information  on  the  affectations  that  oral  diseases
produce in the baby during pregnancy and recognition
of the oral health prevention activities during pregnancy.
The results  were presented in graphs using absolute
(numbers) and relative (percentages) frequencies.
Results:  more  than  90  %  of  the  pregnant  women
stated  that  they  had  received  information  on  the
importance  of  oral  hygiene  during  pregnancy,  55  %
indicated  that  they  attended  the  dentist  only  once
during the entire gestation period,  50 % stated that
they had never received educational activities on oral
hygiene, 55 % of the participants expressed not having
information about the effects caused by oral diseases
during pregnancy and more than half recognized that
oral health prevention activities should be carried out.
Conclusions: poor oral hygiene is one of the risks that
pregnant  women  must  face.  Providing  him  with  an
adequate level of information on oral health prevention
is vital and necessary for his health and that of the baby.

Key  words:  oral  diseases,  pregnant  women,
information,  oral  health

Aprobado: 2023-07-06 14:02:11

Correspondencia: Jaime Fernando Armijos Moreta. Universidad Regional Autónoma de Los Andes. Ambato. Ecuador.
direccion@spicm.cfg.sld.cu

https://medisur.sld.cu/index.php/medisur/article/view/5853
mailto:direccion@spicm.cfg.sld.cu
https://medisur.sld.cu/index.php/medisur


Descargado el: 11-02-2026 ISSN 1727-897X

Medisur 91 julio 2023 | Volumen 21 | Numero 3

INTRODUCCIÓN

La gestación es una fase de la vida de la mujer
con  muchos  camb ios  pa ra  su  sa l ud ,
principalmente por las alteraciones hormonales
que ocurren producto  de su condición,  lo  que
puede desarrollar en ellas ciertas enfermedades
en  distintas  zonas  de  su  cuerpo,  entre  estos
cambios están los que tienen lugar en la cavidad
oral, que llegan a afectar los dientes, la mucosa
oral y las encías, entre otras zonas.(1)

Se  conoce  que  muchas  gestantes  presentan
afectaciones  en  las  condiciones  odontológicas,
por ejemplo, enfermedades bucodentales como,
la  gingivitis,  la  fluorosis,  el  aumento  de  la
probabilidad de creación de caries y la pérdida
de  dientes;  estas  enfermedades  pueden
desarrollarse en las personas en sus diferentes
etapas de vida, pero en las futuras madres este
desarrollo  se  acelera  y  cada  posible  daño  se
agudiza.(2)

Existen  muchas  maneras  de  prevenir  dichas
enfermedades o afecciones, entre estas está la
higiene bucal, que incluye una buena técnica de
cepillado, al menos dos veces al día, no consumir
de manera excesiva alimentos cariogénicos, esto
podría ser un poco difícil debido a la presencia de
los  llamados.  antojos  causados  por  esta
condición,  pero  siempre  se  puede  llevar  a
alternativas que no afecten a la  madre en su
salud tanto física como psicológica. La atención
periódica especial es de vital importancia en esta
etapa para llevar un chequeo de la boca de la
madre  haciendo  más  fácil  la  detección  de
enfermedades.(3)

El odontólogo debe conocer el ambiente por el
cual se rodea la madre, y a lo que por su estado
está expuesta, así se pueden interpretar muchos
fenómenos a nivel bucal, propios de este estado,
sin embargo, muchas mujeres embarazadas no le
dan importancia al debido cuidado de su cavidad
bucal, no tienen el conocimiento suficiente de los
daños que podrían llegar a provocar en ellas y en
sus bebés.

Se conoce que algunas embarazadas no acuden
a revisiones odontológicas ya que priorizan otros
cuidados que deben mantener en su condición.

Por tales razones se realizó el siguiente estudio
con  el  objetivo  de  determinar  el  nivel  de
in formac ión  sobre  las  enfermedades
bucodentales que poseen las gestantes.
MÉTODOS

Se realizó un estudio observacional y de corte
transversal en el período comprendido desde el
primero de abril  al  30 de junio de 2022 en el
Cantón Santo Domingo, provincia Santo Domingo
de los Tsáchilas,  Ecuador.  La población estuvo
conformada por 20 gestantes. Para la selección
de  la  muestra  se  tuvieron  en  cuenta  como
criterios  de inclusión:  que aceptaran participar
voluntariamente  en  la  investigación  y  que
estuvieran  aptas  física  y  mentalmente.  Se
determinó  como  criterio  de  exclusión  las  que
tuvieran durante el estudio riesgo o amenaza de
aborto  o  parto  pretérmino.  Las  participantes
fueron  entrevistadas  individualmente.  Se  les
pidió que dieran su aprobación para participar en
e l  e s t u d i o  m e d i a n t e  l a  f i r m a  d e  u n
consentimiento  informado  en  el  que  se  les
explicaba de forma general en qué consistía la
investigación. El tamaño de la muestra coincidió
con la población objeto de estudio.

Para la recopilación de la información se aplicó
una encuesta a las participantes. Las variables
estudiadas fueron: información recibida sobre la
importancia de la higiene bucal en el embarazo,
frecuencia de visitas al odontólogo, actividades
educativas  recibidas  sobre  higiene  bucal,  si
poseían información sobre las afectaciones que
producen  las  enfermedades  bucodentales
d u r a n t e  e l  e m b a r a z o  e n  e l  b e b é  y
reconocimiento de las actividades de prevención
de salud bucal durante el embarazo. Los datos se
procesaron en el programa Excel versión 2010
del  paquete  ofimático  Microsoft  Office  y  los
resultados se presentaron en gráficos mediante
frecuencias  absolutas  (números)  y  relativas
(porcentajes).

RESULTADOS

El  95  % de las  embarazadas  manifestó  haber
recibido información sobre la importancia de la
higiene  bucal  en  el  embarazo,  solo  el  5  %
respondió negativamente. (Fig. 1).
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El 55 % de las pacientes señalaron que asistieron
una vez durante todo el período de gestante, el

30 % afirmó haberlo hecho más de una vez y el
15 % manifestó no haber asistido nunca. (Fig. 2).
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El  50  %  manifestó  no  haber  recibido  nunca
actividades educativas sobre higiene bucal, el 36

%  expresó  solo  haberlas  recibido  una  vez
durante el período de gestación y el 14 % afirmó
que más de una vez las había recibido. (Fig. 3).

El 55 % de las participantes manifestó no tener
información sobre las afectaciones que producen

las  enfermedades  bucodentales  durante  el
embarazo, mientras que el 45 % expresó tenerla.
(Fig. 4).
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El 55 % de las gestantes reconoció que se deben
realizar  todas  las  actividades  de  prevención
bucal  (asistencia  periódica  al  odontólogo,
mantener una buena higiene bucal y programas
educativos para el nivel de información), el 25 %

manifestó  solo  mantener  una  buena  higiene
bucal, el 15 % expresó asistir periódicamente al
odontólogo y el 5 % reconoció como necesaria la
aplicación de programas educativos para mejorar
el nivel de información. (Fig. 5).
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DISCUSIÓN

Durante el embarazo es de vital relevancia que la
mujer tenga un buen nivel de conocimiento en
relación a la salud bucal, así como, mantener su
boca en buen estado.(2,3,4)

La  educación  influye  en  el  desarrollo  de
conocimientos, en un estudio realizado(2) el 94 %
de su muestra tuvo una mejoría en el estado de
su  conocimiento  después  de  la  intervención
aplicada.  Luengo  Fereira  y  cols.(4)  a  pesar  de
mostrar que el conocimiento de las madres es
normal recalca que este es bajo en relación con
las  enfermedades  que  se  desarrollan  en  la
cavidad bucal y la atención odontológica. Por el
contrario, en otra investigación(5) se obtuvo que a
las  mujeres  gestantes  no  se  les  brinda  la
información  necesaria  para  que  puedan
mantener  una  buena  salud  bucal.

Existen varios factores que llevan a las personas
a  tener  una  mala  higiene  bucal,  por  esto,  un
estudio  real izado  por  Sueiro  y  cols . ( 3 )

determinaron que la causa principal de la mala
higiene  bucal  en  las  madres,  era  el  cepillado
incorrecto de los dientes. Otros investigadores(6,7)

expusieron que la causa más significativa de la
mala higiene bucal era la inclusión de una dieta
cariogénica.

Existen  muchos  tipos  de  enfermedades  que
pueden afectar la cavidad bucal de este grupo,
estas  enfermedades  tienen  la  capacidad  de
alterar alguna de las etapas del  desarrollo del
feto, o influir en algún problema en postparto.
Varias investigaciones(6,8,9) han determinado que
las caries son la principal enfermedad a la que
están  expuestas  las  mujeres  en  estado  de
gestación. Al contrario, en otros estudios,(3,10) la
gingivitis  resultó  ser  la  afección  bucal  más
común entre las muestras que se tomaron de
grupos de embarazadas.

La asistencia periódica al odontólogo durante la
etapa  de  gestación  es  de  mucha  relevancia,
debido a que así un profesional de la salud puede
dar  seguimiento  al  cuidado  que  imponga  la
madre a su cavidad bucal, y a la vez prevenir
algún tipo de problemas que podrían afectar más
adelante del proceso, por esto, Concha y cols.(10)

describieron  que  la  mayoría  de  las  mujeres
embarazadas no asistieron de manera continua a
sus  consultas  odontológicas,  incluso,  ellas
aclararon que no consideraban importante llevar
a  consulta  a  sus  bebés.  Por  su  parte,  Franco
Cortés  y  cols.(11)  en  su  estudio  resaltaron  la

importancia  de  darles  a  las  mujeres  la
oportunidad  de  poder  asistir  a  una  unidad
odontológica  para  que  disponga  del  cuidado
necesario en esta etapa.

Es muy importante que no solo las embarazadas,
sino todas las personas que rodean su ambiente,
conozcan cuáles son las enfermedades bucales
que  podrían  afectar  en  primera  línea  a  las
gestantes, así mismo saber cuáles son los riesgos
y  prevenciones  para  combatirlo,  y  a  la  vez,
conocer  lo  importante  que  es  la  asistencia  al
odontólogo.

La mala higiene bucal es uno de los riesgos que
deben enfrentar las embarazadas. Propiciarle un
adecuado  nivel  de  información  sobre  la
prevención de salud bucal es vital y necesario
para  su  salud  y  la  del  bebé.  La  adecuada
asistencia  periódica  al  odontólogo  permitirá
mantener un buen control de su salud bucal y se
puede diagnosticar tempranamente algún tipo de
afección.
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