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INTRODUCCION

En las clinicas odontoldgicas de UNASA se brinda atencion para diversas patologias de
la cavidad bucal; como parte inicial de la atencion se realiza una evaluacion a cada uno
de los pacientes. Durante el afio 2021 se registraron alrededor de 170 atenciones en las
diferentes rotaciones del area clinica, en donde se desarrollaron tratamientos diversos
como profilaxis, obturaciones, endodoncias, exodoncias, prétesis parcial fija y removible.

Sin embargo, durante esas evaluaciones y atenciones se observo que los pacientes
presentaban problemas en su cavidad bucal como: multiples lesiones cariosas, pérdida
dental, mala posicion dentaria, lo que a su vez afecta las estructuras de la articulacion
temporomandibular provocando al paciente chasquido, crepitacion, desgaste dental,
sensibilidad dental y movilidad dental por el debilitamiento de los tejidos de soporte a
causa de acumulacion de placa bacteriana y sarro dental, ademas de generar halitosis
(mal aliento) e inflamacion de las encias.

La posibilidad de que estos problemas puedan estar asociados a otros dan apertura para
gue se presenten factores externos que pueden alterar las estructuras de la boca como
causa del desconocimiento de las complicaciones y las practicas inadecuadas de higiene
bucal, compras inadecuadas de insumos especiales para dar el mantenimiento necesario
a la cavidad bucal o, poco interés para cumplir con las indicaciones del cuidado bucal.

Por otra parte, existen otros factores internos como la alteracion de los sistemas del
cuerpo humano, como diabetes mellitus que provoca sequedad bucal que a su vez
produce mayor acumulacién de restos de alimentos en los dientes, por lo que se debe
fortalecer los habitos de higiene y cuidado bucal para evitar nuevas enfermedades
asociadas.

Por lo anterior es importante abordar esta problematica, ya que la higiene bucal es un
elemento clave en la atencién odontoldgica, pues de esta depende la prevenciéon de
futuras patologias o también el éxito de ciertos tratamientos odontolégicos.

Mena y Rivera (2002, p.16) indic6é que la salud y enfermedad bucal es el resultante de
condiciones especificas, y la exposicidn a determinados agentes bacterianos como dieta
rica o carente de carbohidratos, falta de fluoruros, malos habitos higiénicos bucales, poco
o nulo acceso a servicios, problemas estomatologicos, desconocimientos sobre
problemas bucodentales, baja responsabilidad individual con su propia salud, malas
practicas de asistencia periddica al odontélogo.

Es por tanto que resulta relevante indagar la importancia que le brindan los pacientes
gue visitan la clinica odontolégica de UNASA, permitiendo asi el cuidado de las
estructuras de la boca y restauraciones dentales ademas de conocer la percepcion que
tienen sobre el uso de elementos para mantener una higiene bucal saludable.
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JUSTIFICACION

La opinion del paciente es importante para comprender por qué utiliza un determinado
tipo de pasta dental o tipo de cepillo, o por qué no utiliza seda dental ademas si existen
factores asociado a préacticas, costumbres, estilos de vida, situaciones econdmicas,
educativas y demas asociados al cuidado dental.

Actualmente los supermercados, agencias y demas centros o medios de negocio ofrecen
una serie de productos bajo la promesa de brindar un mantenimiento, higiene y cuidado
bucal, sin embargo, al momento de seleccionar estos insumos dependera de factores
internos y externos de cada persona, asi como del estado bucal en que se encuentren;
en consecuencia, la eficiencia de los productos es relativo.

Por lo anterior es importante comprender que seguir un proceso para la seleccion
adecuada de los productos como sucede en el caso de pacientes que tiene protesis fija
o removibles, que aparte de usar un cepillo dental, necesitara de un cepillo interproximal
o superfloss, o en el caso de inflamacién de las encias no es suficiente solo con
enjuague bucal con fltor; sino que debe indicarse un enjuague con clorhexidina al 0.12%
ademas de una limpieza dental, ya que solo el uso del enjuague no aliviaria la
inflamacion.

Lo mismo ocurriria en proceso de cicatrizacion de tejidos blandos que rodean los dientes,
donde es necesario aplicar &cido hialurénico en una presentacion en gel y no en colutorio
para evitar complicaciones en la cicatrizacién o para el mal aliento

Por lo tanto, el reconocer la importancia de obtener un producto en funcion de las
necesidades propias del paciente es importante; sin embargo lo trascendente no es en
este caso el elemento I6gico de las medidas o acciones que deben de seguirse para
lograr una higiene dental adecuada; sino mas bien conocer desde el propio protagonista
gue en este caso en particular son los pacientes, con respecto a las practicas de higiene
bucal que realmente realiza para el cuidado de su salud bucal; eso es lo que al final
convierte a este estudio en una herramienta valiosa, pues es el mismo paciente quien
expresa su version y se convierte en agente que aporta posibles intervenciones desde
los resultados obtenidos para dar soluciones a futuras situaciones que ponen en riesgo
la salud en general de las personas.
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TIPO DE ESTUDIO Y MUESTRA

El presente estudio fue con enfoque transversal a partir de la toma de opinién de los
usuarios que asisten y son atendidos en el consultorio de odontologia, de la Universidad
Autonoma de Santa Ana UNASA, mediante su propio consentimiento y voluntad a través
de instrumento de cuestionario impreso, no se establecieron parametros de seleccion
por la ubicacion geografica en la que esta ubicada la clinica, ademas por el tipo de
servicio que presta sin fines de lucro, y por qué a las instalaciones, asisten personas
provenientes de la zona rural y urbano, con condiciones econémica variadas.

Para una mayor integridad de la informacién se cont6 con el apoyo de estudiantes del
area clinica de 5°, 6° y 7° afo. Esto con el propdsito de obtener informacion de los
pacientes que recibieron atencién odontolégica durante las rotaciones de los turnos
clinicos.

Dentro de los componentes del cuestionario se contemplaron categorias agrupadas
divididas por datos generales, caracteristicas socioeconémicas, controles odontoldgicos,
elementos utilizados para mantener una boca saludable y habitos para el cuidado de las
estructuras de la boca. Una vez completada la informacién se le asigné un numero
correlativo a cada instrumento para luego tabular con cédigos cada una de las respuestas
obtenidas y registrar los datos en una tabla de Excel al final de cada semana.

La poblacién efectiva para este estudio a través de un muestreo estratificado simple fue
de 86 pacientes que conformaron en este caso el 100% que asistieron a las clinicas
odontoldgicas en un periodo de cuatro semanas iniciando el 28 de marzo y finalizando el
22 de abril del afio 2022.
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GENERALIDADES

Figura 1. Sexo de los participantes
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Se conto con la participacion de 86 personas que recibieron atencion odontolégica en las
diferentes rotaciones de los turnos de clinicas de periodoncia, endodoncia, operatoria
dental, cirugia bucal y prostodoncia, en la cual se completé voluntariamente el
cuestionario, en total participaron 69.8% mujeres y un 30.2% hombres.

Figura 2. Edad
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Con respecto a las edades de pacientes un 34.9 % oscilaron entre los 18 a 30 afios, 25.6
% entre los 31 a 40 afos 17.4% de 41 a 50 afos, 9.3 % con edad de 51 a 60 afios y el
ultimo rango de edades de mas de 61 afios con un 12.8%.
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Figura 3. Caracteristicas socioeconomicas de los participantes.
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En relacion a las caracteristicas socioecondmicas se tomo6 en cuenta considerando la
diversidad de la poblacién que atiende la clinica odontoldgica, lo que permitié sondear la

percepcion de todos los sectores; quedando representado asi 37%

corresponde a

personas que solo han recibido educacién media, 30%, que cuenta con educacion
basica completa 14%, de los participantes con basica incompleta, 11% eran
profesionales y 8% personas sin formacién alguna, esta diversidad permiti6 mayor

rigueza de contenido informativo para el estudio.

Figura 4. Ingreso familiar en moneda de ddlar estadounidense, expresado por mes.
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Respecto al tipo de ingreso familiar el 31.4% cuenta con un ingreso promedios oscilantes
entre 50 - 100 délares estadounidenses, en segundo lugar, con un 24.4 % con promedio
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de mas de 300 délares, en tercer lugar, con un promedio de un 19.8% entre los ingresos
de 201 - 300 dolares, en cuarto lugar, con un promedio de 17.4% con ingresos de 101-
200 ddlares y con el resultado mas bajo con un 7% sin ningln ingreso econdémico.
Importante destacar que la clinica ofrece atenciones odontolégicas a todo tipo de
pacientes con diferentes ingresos econdémicos, a los cuales se le han realizado multiples
trabajos odontologicos para devolver la estética, funcion y fonacién de sus dientes.

Figura 5. Procedencia de los participantes.
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En relacién al origen geografico de los participantes del estudio, un 54.7 % provienen
de la zona urbana del occidente de El Salvador mientras que un 45.3% de la zona rural,
esto se debe a la ubicacion en que se encuentran las instalaciones de las clinicas
odontologicas de UNASA, que otorga accesibilidad adecuada para ambos sectores
poblacionales.
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RESULTADOS

Figura 6. Promedio de controles odontoldgicos de los participantes con fines preventivos
segun el género de los pacientes que participaron en el estudio.
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Para comprender mejor el promedio de controles a los que asisten los pacientes, a fin de
realizarse chequeos dentales, se construyé una escala de respuestas, que recoge la
opinion de hombres y mujeres iniciando con una periodicidad de un mes, tres meses,
seis meses, un afio y hasta mas de un afio.

Al respecto los resultados muestran porcentajes interesantes, la periodicidad indica que
en las escalas mas bajas o sea de uno hasta seis meses son las mujeres quienes mas
asistieron a una clinica odontologica para realizarse un chequeo dental; mientras que
los hombres, fueron los que menos recibieron chequeos en periodos cortos; Sin embargo
se debe destacar que los valores porcentuales no son tan altos en esta periodicidad para
ambos sexos tomando en cuenta que los chequeos dentales minimos recomendados
son de al menos cada seis meses pero eso dependera del estado bucal de cada persona.

Por lo tanto, el mayor valor porcentual se ubico en la escala de controles cada afio, en el
cual se obtuvo a un 88.5% por los hombres, y con el grupo de mujeres que indicaron un
valor porcentual de 73%.
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Figura 7. Motivos por lo que ha buscado atencién odontolégica en relacion a la edad de
los pacientes atendidos en las clinicas odontoldgicas.
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Existen diferentes motivos que sirven como incentivo para salir en busqueda de atencién
odontoldgica, al menos asi lo expresaron en este estudio las personas que asistieron en
calidad de pacientes a la clinica odontoldgica de la Universidad Autbnoma de Santa Ana.

La distribucién para captar respuestas se elabor6 en funcién de rangos o grupos de
edades de los participantes, a fin de permitirnos obtener informacién mas comprensiva,
tomando en cuenta que la atencién odontoldgica no es exclusiva de una edad en
particular, sino que es mas bien un mero cuidado personal y constante durante toda la
vida del paciente; por ello se penso6 en una escala que parte desde la juventud es decir
desde los 18 afios hasta mas de 61 afios.

Por otra parte, es de mencionar que, para obtener resultados especificos, se otorgd una
escala con caracteristicas 0 razones para que las personas pudieran expresar los
motivos que los anima a buscar atencion odontologica entre estos: traumas, sangrado
de encias, halitosis (mal olor de boca), dolor dental, entre otros problemas.

Los resultados indican que el sangrado de encias es una de las causas mas comunes
de consulta, al menos asi lo expresan los resultados sobre todo en los rangos de edad
entre los 18 y 60 afios de edad; sin embargo, se debe subrayar que este problema en
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particular es mas frecuente en jovenes entre los 18 y 30 afios con un porcentaje igual a
84.6%.

Por su parte en el rango de edad entre los 31 y 40 afios de edad el sangrado de encias
contindia siendo una razon principal de consulta odontologica con el 47.4 %, pero cobra
interés el aparecimiento de otra razon de consulta y es el caso de los traumas dentales
con el 21.1% seguido del dolor dental y la halitosis con un 15.8 %.

Ya en los rangos de edad entre los 41 y 50 afios de edad las razones por la que los
pacientes manifestaron buscar atencién odontologica, parece que van tomando un giro
muy diferente, aqui el dolor dental alcanzé el 46.7% de opinién como principal razén,
seguido del sangrado de encias con un 40.0% y la movilidad dental con el 13.3%.

Para el rango de edad de 51 a 60 afios de edad nuevamente la causal de consulta fue el
sangrado de encia con un 50%, seguido de dolor dental con un 25 %, movilidad dental
con un 12.5% y alteracion de tamafio y color de las estructuras con un 12.5%; finalmente
el ultimo rango que corresponde a mayores de 61 afios de edad, presenta un cambio
significativo con los otros grupos, aqui el 50% de los consultantes present6 dolor dental,
seguido de un 38.9 % con movilidad dental, y un 11.1% que presenté inflamacion de la
cara.

Con respecto al sangrado de encias, finalmente se debe destacar que, de acuerdo con
la literatura para todos los grupos de edades, se dice que “Hay medicamentos que
pueden causar sangrado de encias como los anticonvulsivos, bloqueadores de canales
de calcio y ciclosporina (Zerén y Sautto. 2016, p.25). Este podria ser una de las razones
de él porque es significativo que los grupos del8 afios hasta mas de 61 afios de edad,
aparecen reflejados con mayor frecuencia en la busqueda de atencién odontolégica.

Ademas, otro elemento que se puede afiadir es con respecto a las “Embarazadas que
suelen pasar por un proceso de trastornos hormonales, que desencadenan una serie de
respuestas inflamatorias, mientras que la acumulacién de placa bacteriana seria ante
todo el principal factor de causar gingivitis”. (Betancourt, M., Pérez, A., Espeso, N.,
Miranda, M. 2007. p. 2).
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Figura 8. Elementos que no conoce para mantener una boca saludable segun el lugar
de procedencia.
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Tener una boca sana es cuestion de higiene y de habitos saludables que ayuden a
minimizar los riesgos de enfermedades hasta que desaparezcan y asi mantener una
salud integral de la cavidad bucal.

Por su parte el cepillo dental, el enjuague bucal, hilo dental, pasta dental y seda dental
son los elementos que permiten lograr el principal cometido de mantener una boca
saludable; sin embargo, el desconocimiento de estos elementos podria generar
dificultades, es por eso que se decidié hacer la interrogante sobre que elementos de
cuidado bucal no conocian y partiendo de ello, se dividié en dos principales sectores,
representados como urbano y rural.

Destacar que el 1.8% de las personas que procedia de la zona rural indico, no conocer
el cepillo dental, otro 10.9% sefialo no conocer el enjuague bucal, mientras que el 12.7%
no conoce el hilo dental y un 74.5% desconoce la seda dental.

Por su parte las personas que procedian de la zona urbana un 3.2% dijo desconocer el
enjuague bucal mientras que el 9.7% indico desconocer el hilo dental. Finalmente, el
87.1% indico desconocer la seda dental. Lo importante a destacar como hallazgo es el
hecho de que la pasta dental si era conocida por todos.

VOZYVIDA
DE OCCIDENTE




Figura 9. Tipo de pasta que utiliza respuestas de acuerdo con el nivel educativo.
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Actualmente el mercado de productos ofrece toda una diversidad de pastas disefiadas
para dar respuesta a cada necesidad, asi tenemos pasta para caries dental, para placa
bacteriana, blanqueadora o para sensibilidad dental, sin embargo, la determinacién de
que pasta dental usar, dependera en casos especiales de la dolencia, problema o
enfermedad de cada paciente o persona, lo importante aqui es que los tipos de pasta
dental ayudan a mejorar las estructuras del tejido de los dientes y las estructuras que la
rodean y asi aliviar alteraciones que se presenten en su momento.

Los resultados indican variaciones en las respuestas, en el caso de las personas sin
formacioén, 30% indicd, conocer el componente principal de la pasta que utiliza con fluor,
20% indic6 usar pasta sin flior, mientras que otro porcentaje con igual valor 20% sefialo
usar pasta para la sensibilidad dental, finalmente el resto con un 30% indic6 desconocer
el componente del tipo de pasta que utiliza.

Para el grupo de personas con formacion basica y formacion incompleta, se reporto en
un 38.5% usar pasta para la sensibilidad dental, en segundo lugar, pasta con flior con
un 30.8%, luego con un 23.1% que desconoce los componentes y por ultimo 7.7 %
indicaron usar pasta sin flaor.
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Por su parte los consultados que alcanzaron una formacion basica completa
respondieron, un 46.2% que desconocen los componentes, seguida del grupo que si
conoce el componente principal que es flior con un 19.2%, mientras que 15.4% indico
gue no verifica los componentes, otro 15.4% que usa pasta para la sensibilidad dental,
seguido de un 3.8% que usa pasta casera.

En el caso de las personas con educacion media, el 46.4% indicoO que no conoce el
componente de la pasta dental, mientras que 17.2% indicé que el componente es fluor,
continuando con otro 17.2% que no verifica los componentes, otro grupo con un 14.3%
gue usa pasta para la sensibilidad dental y finalizando con un 3.6% que usa pasta casera.

Finalmente, en el caso de las personas que poseen una formacion profesional superior
0 sea el 44.4% utiliza pasta con flor, un 33.3% no verifica los componentes y 22.2%
desconoce los componentes de la pasta que usa.

A manera de cierre se puede decir que el comportamiento sobre el conocimiento del tipo
de pasta dental que mas se destaco fue el caso de las personas con menor formacion
esto a partir de lo que indican los resultados; todo lo contrario, pareciera ocurrir en los
niveles de mayor formacion.

Figura 10. Razén de compra de cepillo, motivados por ingreso econémico.
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Para comprender la grafica de mejor manera, la distribucion se hizo tomando como
principio el ingreso econémico desde ningun ingreso seguido de $100 hasta mas de $300
dolares americanos; mientras que para cada ingreso se dio opcion del tipo de cepillo que
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usaba entre las opciones esta: distribucion de las cerdas, combinacion de cerdas y goma,
el indicado por odontélogo, por marca o por precio.

De las personas gque no tienen ningun ingreso econdmico el 50% indicé comprar el cepillo
dental por el precio, un 30 % por la marca y un 20% siguiendo las indicaciones del
odontologo. Con el grupo de Ingreso de $50 hasta $100 dolares con el 44.4% indicé que
lo hace por el precio seguido con un 25.9 % por la combinacion de cerdas y goma y un
18.5 % por distribucion de las cerdas, mientras que 7.4% por la marca y solo el 3.7 %
por la indicacion del odontologo.

En el caso de aquellos cuyo ingreso es igual a $101 hasta los $200 délares mensuales,
el 40% indico adquirir el cepillo por el precio, continuando con un 13.3 % que dijo hacerlo
por indicacion del odontélogo, seguido de un 20% por la marca y por la combinacion de
cerdas y goma, y finalizando con un 6.7% por la distribucién de las cerdas.

Por su parte aquellos cuyo ingreso estaba entre los $201 hasta $300 dolares, 35.3%
admitioé adquirir el cepillo por indicacion del odontoélogo, seguido por el 29.4 % que lo hizo
por la marcay el precio, mientras que 5.9 % por la combinacion de las cerdas y goma.

Finalmente, aquellos cuyo ingreso econdmico supera los $300 ddlares, el 41.2% indico
comprar el cepillo por el precio, 17.6% por la marca e indicacién del odont6logo y
finalmente el 11.8% por la combinacién y distribucion de cerdas.

Dentro de los hallazgos presentados por las razones de compra de los grupos de ningun
ingreso economico y los de ingreso de $201 a $300 ddlares, no presentaron valores
porcentuales por la distribucidn de las cerdas, lo que indicaria que le dan mas importancia
en su mayoria al precio, seguido de la marca, indicacién del odontélogo.

Importante conocer que los pacientes de todos los tipos de ingreso familiar adquieren su
cepillo por el precio y no toman en cuenta caracteristicas que tiene cada cepillo dental y
gue tienen su respectiva indicacion dependiendo de las necesidades que presenten al
momento de evaluar las estructuras de la boca.
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Figura 11. ¢ Qué tipo de seda dental o palillo de goma utiliza?
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En la actualidad el mercado presenta diferentes tipos de seda dental que ayudan a limpiar
la unién entre los dientes como el teflon/sabor, nylon y super-floss por su parte, este
producto si se usa de manera constante, ayuda a disminuir los restos de alimentos que
puedan quedar alojados entre los dientes. Otros dispositivos son los palillos de goma
conocidos como GUM SOFT-PICKS ADVANCED que son una herramienta de limpieza
entre los dientes mas practica, ya que son suaves y faciles de usar. Estos palillos
desechables poseen filamentos de goma muy suaves y ofrecen una mejor y completa
limpieza interdental, ya que es un elemento con mayor facilidad de uso para la persona
cuando quedan restos de comida entre los dientes.

Al respecto los resultados indican que el 70.9% desconoce que es la ceda dental por lo
tanto no la utiliza; 15.1% utiliza el Teflon/sabor, 8.1% Nylon/cera, 1.2% usa super-floss
al igual que 1.2% que indico usar palillos de goma.

Hernan, T. (2022) odontologo de clinica dental médica estética, menciona que “El hilo
dental elimina la placa y los restos de alimentos de entre dientes y encias, pero ademas
también ayuda a controlar el mal aliento”.

VOZYVIDA
DE OCCIDENTE




Figura 12. ¢Cudles son las principales dificultades de usar seda dental?
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Dentro de las dificultades para utilizar la seda dental se presentaron una serie de
opciones del porgue los pacientes no retiran los restos de alimento que quedan
acumulados entre los dientes y la encia.

La opcion del temor hacia el lastimar la encia recibi6 un 32.6%, de sefialamiento, seguido
de la opcién que no entra en hilo en los dientes con un 14%, continuando con la opcién
de no es necesario para mantener los dientes limpios con 4.7% y por ultimo 48.8% de
los usuarios que afirmaron que nunca lo ha utilizado

En este caso en particular el tltimo valor de 48.8% de los que respondieron nunca haber
utilizado seda dental esta relacionado al hecho del desconocimiento de la misma tal y
como se verifica en la figura 11 donde los consultados que ascendieron a un 70.9%
respondieron desconocer del mismo.
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Figura 13. ¢Qué tipo de enjuague bucal utiliza?
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Conocer la opinién de los pacientes en relacion al tipo de enjuague bucal que utiliza es
importante para enfatizar si sus habitos de higiene bucal son los adecuados. El mercado
por medio de nuevos estudios ofrece en la actualidad varios tipos de enjuagues que
ayudan al paciente a remineralizar la estructura del esmalte, ademas de disminuir la
carga bacteriana, uno de ellos corresponde a los enjuagues fluorados ( es una solucion
gue contienen un porcentaje de flior para prevenir la proliferacién de bacterias y que se
desarrolle caries dental) este es usado en un 15.9% de acuerdo a lo manifestado por los
pacientes, seguido de los que se utilizan como coadyuvante para la inflamacién de las
encias y tejidos de soporte del diente durante el tratamiento de limpiezas dentales
realizadas por el odontélogo que corresponde a los antisépticos con un 13.4%, el
enjuague para bajar la carga bacteria y mantener un aliento agradable que corresponde
al enjuague cuidado total con un 22%; Y por ultimo los que no usan enjuague bucal con
un 48% un resultado muy significativo porque es un elemento de facil acceso y facil de
emplear en comparacion con el hilo dental.
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Figura 14. ¢En cual de las siguientes situaciones utiliza enjuague bucal?
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Bascones, M. y Morante, S. (2006. p.32) mencionan que el proceso de formacion de
placa bacteriana inicia con la adherencia y proliferacién de varios tipos de bacterias y
gue con ayuda del barrido del cepillo y pasta dental se elimina la capa mas gruesa de
restos de alimentos, pero para retirar lo que queda, es necesario un agente
antimicrobiano llamado enjuague bucal conocido como limpieza quimica con el objetivo
de detener o retrasar la proliferacion de bacterias.

Las razones por la que los consultados en el estudio de opinién expresaron usar el
enjuague va desde el tratamiento odontolégico con el 24.3% seguido por las
inflamaciones de encias por el 12.2%, habito para mantener la boca limpia con 29.7% vy
para combatir el mal aliento con el 33.8%
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Figura 15. ¢Cada cuanto tiempo cambia el cepillo dental?
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Napoles, |., Fernandez, M., Jiménez, P. (2015 p. 212). asegura que “Al utilizar diferentes
tipos de cepillos inadecuados, sumado a los movimientos bruscos o fuerzas exageradas
0 por no hacer el tiempo indicado para limpiar los dientes, pueden causar traumas y
producir una serie de enfermedades”. Por tal razén no se puede determinar con exactitud
el tiempo de cambio de un cepillo dental, sin embargo, se debe aclarar que dependera
de factores antes indicados como los movimientos que podrian provocar un mayor
debilitamiento o desgaste de las cerdas y en consecuencia forzar la necesidad de
cambio.

Los resultados a la pregunta de cada cuanto tiempo cambian el cepillo en este caso
recibio un 47% de respuestas donde se hace cada 3 meses, sin embargo, también hubo
una poblacion significante con el 36% que indicé hacerlo cuando las cerdas estan
dobladas y finalmente el 17% de los consultados afirmaron cambiar su cepillo cada 6
meses.
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Figura 16. ¢Cuando se traba comida entre los dientes que acciones de limpieza
realiza?
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Una alternativa para eliminar aquellos objetos extrafios que se introducen entre los
dientes es el hilo o la seda dental o seda dental. El uso de seda dental tras la comida es
muy efectivo y consigue eliminar de manera adecuada la comida introducida entre los
dientes sin dafar las encias, ni el esmalte del diente, debido a la calidad de fabricacion
de dicho elemento.

En el caso de pacientes con problemas derivados de malas practica de higiene buco
dental la seda suele ser un elemento Util, pero también existen otros elementos muy
usados como el caso del cepillo dental y los palillos que también son elementos de alto
impacto en el cuidado de la boca.

Las acciones gque realizan las personas consultadas cuando se les traban restos de
alimentos indicaron con un 44% hace uso de palillo de madera, 36% utiliza cepillo dental,
mientras que solamente el 12% indico utilizar la seda dental y finalmente el grupo de
ninguno con un 8% indicé no hacer nada.
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Figura 17. ¢Cuando aparece una alteracion en las estructuras de la boca que accion
realiza?
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La boca al igual que los dientes permiten al ser humano hacer diferentes expresiones
faciales, formar palabras, comer, beber e iniciar el proceso de la digestion. La boca
también es fundamental para hablar. Por su parte la boca junto con los labios, la lengua
y los dientes ayudan a formar palabras controlando de gran manera la salida del aire por
la boca.

Por su parte existen diversas patologias, practicas y habitos que estan asociadas al
aparecimiento de alteraciones de las estructuras de la boca, que pueden generar una
serie de dolencias dentro de ella, por consiguiente, la prevencion es importante y eso
demanda realizar diferentes acciones, que se consultaron a los participantes del estudio
obteniendo los siguientes resultados.

Con una participacion de 31% expresaron esperar un tiempo para ver si desaparece la
alteracion; seguido del 26% que dijeron aplicar remedios caseros; 24% indicaron realiza
una cita odontoldgica, que es una de las primeras opciones que deberia de hacer toda
persona al observar una inflamacion en la cavidad bucal: por su parte 11% dijo tomar
medicamento. Y por ultimo buscar informacion en redes sociales un 8%.
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Figura 18. Acciones para limpiar los dientes.
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De acuerdo con datos de la (OMS) Organizacion Mundial de la Salud hace referencia a
gue “La enfermedad mas comun atendida durante las atenciones odontolégicas en
todos los paises, es la caries dental” (Rivas, D., Rivas, W., Tejada, M. 2019 p. 11), el
mismo organismo refiere que esta asociado a factores sociales como el bajo ingreso,
baja instruccion, bajo nivel de educacion al cuidado de la salud y otros asociados a temas
politicos; la intencionalidad en este caso de la interrogante sobre las acciones para el
cuidado de la limpieza dental estaria encaminada a conocer desde los propios
protagonistas que hacen y como se ha dicho antes para cuidar sus dientes

Un 41% indicaron que emplea el uso de bicarbonato y cepillo, para el cuidado de los
dientes esto como alternativa, ante la dificultad de no poder adquirir la pasta dental. Otro
40% de los consultados indic6 que solo se enjuagan con agua, 17% indicaron que se
limpian utilizando los dedos y agua; solamente 2% realiza la limpieza usando gasa y
agua.
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CONCLUSIONES

El presente informe de este ha sido posible gracias a la participacion de al menos 86
pacientes que recibieron atencién odontoldgica en las diferentes rotaciones de los turnos
de clinicas de periodoncia, endodoncia, operatoria dental, cirugia bucal y prostodoncia,
de la Universidad Autbnoma de Santa Ana en la cual se completé voluntariamente un
instrumento de cuestionario en donde participaron 69.8% mujeres y un 30.2%
correspondiente a los hombres, contando con edades desde los 18 afios de edad hasta
més de 60 afios de edad, en el cual se brindaron tratamientos a todos los participantes
con diferentes niveles educativos, incluyendo a los pacientes que indicaron que no
tienen una formacion académica, y los pacientes con diferentes ingresos familiares hasta
los que no reciben un ingreso econémico.

Al respecto con los controles odontolégicos segun el género, se muestrearon porcentajes
interesantes, indicando la periodicidad de los controles, con escalas mas bajas o sea de
uno hasta seis meses, son las mujeres quienes mas asistieron a una clinica odontolégica
para realizarse un chequeo dental; mientras que los hombres, fueron los que menos
recibieron chequeos en periodos cortos; Sin embargo se debe destacar que los valores
porcentuales no son tan altos en comparacion con los controles al afio que fue lo més
relevante para ambos géneros. De tal manera que los chequeos dentales minimos
recomendados son de al menos cada seis meses, pero eso dependera del estado bucal
de cada persona.

Otros resultados fueron los motivos por los que solicitan atencién odontoldgica, lo que
indicé que con mayor prevalencia fue el sangrado de las encias a partir de las edades
desde los 18 afios de edad, el cual obtuvo el mayor porcentaje hasta los grupos de mas
de 60 afios de edad, continuando con el dolor dental. Al mantener una buena higiene
bucal, en algunos casos puede sangrar las encias, pero existen factores sistémicos y
fisicos que pueden alterar los tejidos del diente y las encias y provocar dicho sangrado.

El 70.9% de los participantes indicaron que no conocen el nombre de seda dental, y con
ello se considera que no es muy utilizado como un elemento que forme parte de los
habitos de higiene bucal para retirar los restos de alimentos acumulados entre los
dientes. Ademas, otro grupo indic6 que dentro de las dificultades de los que si la conocen
es que se lastiman las encias o que no entra entre los dientes la seda o el hilo.

Los habitos para el cuidado de las estructuras de la boca se pueden enumerar varios
pero lo mas relevante es que hay un porcentaje de 44% que prefieren utilizar el palillo
dental, por lo tanto, con el tiempo se podria volver un habito inadecuado al utilizarlo todos
los dias. Es importante la educacion a la poblacion acerca de estos elementos,
explicando que el uso inadecuado genera un pequefio trauma en los tejidos de soporte
gue rodean los dientes, causando recesion gingival, esto significa que la encia se mueve
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de su posicibn o va desapareciendo por la pérdida de hueso, generado por el
traumatismo en si; al no controlar la fuerza al introducir los palillos de madera, el diente
puede observarse mas largo o grande, provocando sensibilidad dental a largo plazo.

El otro punto de vista es la calidad del tipo de cerdas del cepillo, con un resultado de 36%
que refiere que lo cambia cuando las cerdas estan dobladas, eso quiere decir que tienen
claro, que es la primera sefial para pensar en comprar otro cepillo. En los diferentes
centros de distribucion se ofrecen tipos de cepillo con cerdas extra suaves indicado para
pacientes con tratamientos de cirugias de tejidos blando, cerdas suaves indicado para
los que tienen desgaste en los dientes y cerdas medianas indicados para pacientes sin
alteraciones de tejidos blandos y duros, ademas dependerd de la fuerza y los
movimientos al estar limpiando los dientes.

Con respecto al tipo de cepillo nivel educativo de los participantes, los resultados
indicaron que un grupo de profesionales si conocen el componente principal de la pasta
gue es el flhor y otro grupo que no verifica los componentes. Los de educacion media,
basica y sin formacién académica mostraron valores porcentuales mas altos, en las
escalas que desconocen los componentes de la pasta dental pero que si utilizan pasta
para la sensibilidad.

Con respecto a la razén de compra de un cepillo dental relacionado a los grupos con
diferentes ingresos familiares, resulté que es su mayoria indicaron que los mas
importante es el precio, seguido de la marca. Es importante contar con la orientacion de
un odontdlogo para que realice una evaluacion del estado de los dientes y las estructuras
gue lo rodean ya que dependeran del estado bucal de cada persona, para decidir a través
de las diferentes caracteristicas de fabricacion de un cepillo dental.

El enjuague bucal es conocido por los pacientes e indicaron que lo utilizan para diferentes
fines como el beneficio de mantener el aliento fresco y otro grupo lo utilizan por indicacion
del odontdlogo.

Con respecto a las diferentes acciones que realizan los participantes cuando aparece
una alteracién en la cavidad bucal, se obtuvo un 11% de poblaciébn que toma
medicamento cuando aparece una alteracion en la boca y si esto no se resuelve solicitan
la atencidén de un especialista en el area.
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RECOMENDACIONES

A las Instituciones de educacion superior a través del departamento de proyeccion social,
en asocio con empresas privadas mediante convenios con el fin de proporcionar insumos
odontologicos o kits dentales para realizar jornadas odontologicas dirigidas a la poblacién
mas vulnerable.

Los resultados obtenidos sugieren por su parte fortalecer las jornadas de tipo educativas
hacia la poblacion en general y en particular a los pacientes que asisten a diferentes
rotaciones de turnos clinicos, sobre todo en los temas de cuidado de las estructuras de
la boca y restauraciones dentales, asi mismo se sugiere informar adecuadamente la
importancia de asistir a controles odontoldgicos para orientar el tipo de elementos que
son necesarios para cuidar los dientes y realizar tratamientos preventivos

Por su parte de los sectores profesionales, en particular los odontélogos y estudiantes
del doctorado en cirugia dental, se sugiere continuar fortaleciendo el conocimiento de la
realidad de la poblacion, a partir de estudios orientados desde la poblacién en general,
pues este estudio es solo una pequefia muestra que deja en evidencia que la poblaciéon
presenta algunas dificultades, sobre el cuidado de la estructura dental a partir del
desconocimiento de algunos elementos disefiados para el cuidado dental, por lo que se
vuelve necesario profundizar en los elementos para mantener una boca saludable.
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