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Resumen

Objetivo. Identificar las pricticas sobre
uso de pasta dental fluorada y su relacién
con la visita al dentista en preescolares,
padres y profesores de instituciones edu-
cativas iniciales estatales del distrito de La
Molina, Lima, Pert. Metodologia. Estu-
dio descriptivo transversal. Se emplearon
dos cuestionarios, uno dirigido a los pa-
dres (que exploré las costumbres del nifio
y del padre) y otro dirigido a los profesores.
Resultados. Casi todos los nifios cepilla-
ban sus dientes y usaban pasta dental. La
edad de inicio del uso de pasta dental fue
2 afos (40,5%) y en una cantidad media-
na (60,8%), no tragaban pasta al cepillarse
(62,9%) y recibieron supervisiéon durante
el cepillado (77,6%). Casi todos los padres
y profesores cepillaron sus dientes, y em-
plearon pasta dental. Sélo se encontré aso-
ciacién (p=0,028) entre la dispensacién de
pasta dental en los preescolares y la visita al
dentista. Conclusiones. Las pricticas del
uso de pasta dental fluorada requieren ser
mejoradas con una adecuada educacién en
salud oral a esta poblacidn.

Abstract

Objective. Identify practices on the use
of fluoridated toothpaste and its relations-
hip with going to the dentist in preschool
children, parents and teachers from public
educational institutions in the district of La
Molina, Lima, Peru. Methods. Cross sectio-
nal study. Two questionnaires were used, one
aimed at parents (who explored habits from
child and parent), and other one aimed to
teachers. Results. Almost all children brushed
their teeth and used toothpaste. The chil-
dren start using toothpaste at 2 years old
(40.5%) and a moderate amount (60.8%),
do not swallow toothpaste when brushing
(62.9%) and with monitoring during brus-
hing (77, 6%). Almost all parents and tea-
chers brush their teeth, and used toothpaste.
The applying of toothpaste in preschool
children was significantly associated (p =
0.028) with visit to the dentist. Conclu-
sions. The practice in the use of fluoride
toothpaste in preschool children need to
be improved with proper oral health edu-
cation to this population.
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Introduccion

El uso de pastas dentales fluoradas es uno de
los puntos fundamentales en la promocién y
educacién en salud bucal a la poblacién, el
cual es mds accesible y menos costoso que
otros métodos preventivos de caries dental
(1). Cuando la poblacién tiene el habito de
cepillarse los dientes, el fluoruro proveniente
de las pastas dentales es tan efectivo como el
agua fluorada en términos de Salud Publica,
habiéndose reportado reducciones de 25 a
40% en la prevalencia de caries dental (2,
3).

Estudios recientes se ocupan de las practicas
de cepillado dental con pasta dental fluorada
en preescolares, como un grupo poblacional
en el que se enfocan la medidas preventivas en
salud publica. Sin embargo, el periodo critico
para la sobreexposicion a los fluoruros se da
en los cuatro primeros afos de vida, con el
consiguiente riesgo a presentar fluorosis den-
tal en los incisivos centrales permanentes su-
periores, siendo la pasta dental fluorada uno
de los principales factores de riesgo (4, 5). La
ingestion de la pasta dental varia inversamente
con la edad, por lo tanto cudnto més peque-
fio el nino, mayor es la ingestién de la pasta
dental (2). Se han contemplado medidas para
disminuir el riesgo a la fluorosis, como em-
plear una pequefa cantidad de pasta dental
o técnica transversa (6), la concentracién de
fldor en el dentifrico debe ser baja (400-500
ppm) y supervisién de los padres durante el
cepillado para evitar que la pasta fluorada sea
tragada por el nifio (7).

Stecksen ez al. evaluaron ninos suizos de 4
afos, encontrando que el 92 % empleaba
pasta fluorada (8). Albuquerque ez 4/. (2003)
estudiaron el uso de dentifrico con flior en
nifos de 2 a 5 anos de escuelas publicas y
privadas de la ciudad de Joao Pessoa, Parai-
ba, Brasil, encontrando que todos los ninos
del estudio utilizaban pasta dental, y de estos,

el 46,7 % y 83,6 % de los nifios en escuelas
publicas y privadas respectivamente utiliza-
ban pasta dental infantil, y el resto empleaba
pasta de adulto o ambos tipos (9). Similares
proporciones de uso de pasta dental fluorada
fueron encontradas cuando se evaluaron a es-
colares, padres y profesores de un distrito de
Beijing, China (10), y en preescolares de la
ciudad de Trujillo, La Libertad, Perti (11).
La frecuencia y la calidad del cepillado diario
son de gran importancia para la mantencién
de la salud bucal de los nifios (9). Se ha re-
portado que en infantes y preescolares la fre-
cuencia de cepillado es de dos veces al dia (12,
13). Sin embargo, se han reportado frecuen-
cias de una o mds veces al dia en el 90% de
los ninos (8). En nifos de 12 a 24 meses de
edad se ha encontrado que aproximadamente
tres cuartas partes de los padres cepillan los
dientes de sus nifos con frecuencia (14). El
grupo de escolares, padres y profesores han
reportado cepillar sus dientes dos o més veces
al dia (10).

El tragar la pasta durante el cepillado es otro
aspecto que se evalta por el riesgo a la fluo-
rosis dental en los nifios. Los padres de ninos
daneses menores de 3 anos han reportado que
un 12% ocasionalmente comen dentifrico
del tubo (12). En Brasil, cuando se pregunté
a los padres si el nifio ingeria la pasta dental
fluorada durante el cepillado, el 57% de los
padres o responsables respondieron negativa-
mente (9).

La visita al dentista a edades tempranas es
importante para recibir orientacién sobre
conductas saludables para la prevencién de
enfermedades y afecciones bucales. Sin em-
bargo, se ha encontrado que el 57,6% de los
preescolares de las instituciones particulares
y 64,6% de las publicas nunca visitaron al
dentista (9). En un servicio de salud del cono
norte de Lima, Perd, se ha reportado que ape-
nas un 4,9% de los nifios menores de 6 anos
acude al servicio de odontologia (15), lo que
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muestra la falta de visitas al dentista de forma
preventiva.

Por ello, se requiere informacién basal sobre el
modo de empleo de pasta dental fluorada en
una poblacién de Lima para evaluar futuras
intervenciones educativas en esta drea, puesto
que no se ha encontrado en esta zona, nin-
gln estudio que evalte en detalle las variables
consideradas en la presente investigacién.

El objetivo del estudio fue identificar las pric-
ticas sobre uso de pasta dental fluorada y su re-
lacién con la visita al dentista en preescolares,
padres y profesores de instituciones educativas
iniciales estatales del distrito de La Molina.

Material y métodos

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte
transversal el cual fue parte integrante de un
estudio mayor que procurd evaluar las carac-
teristicas de los dentifricos empleados por los
preescolares y las pricticas y conocimientos
sobre uso de pasta dental fluorada en padres y
profesores de estos ninos.

La poblacién estuvo conformada por 1183 ni-
fios de 3 a 5 afnos de edad matriculados en el
2010 en ocho instituciones educativas inicia-
les estatales del distrito de La Molina, Lima-
Pertl, por sus padres y por los 98 profesores y
auxiliares de estas instituciones: Oscar Bravo
Ratto (N° 130), Virgen de Fitima (N°121),
Virgen del Carmen (N° 112), Vina Alta (N°
140), Cuna Jardin (CJ) Vifa Alta, Unién La-
tinoamericana (N° 1235), Institucién Edu-
cativa Municipal (IEM) Descubriendo y C]
Santa Rosa de Lima.

Para determinar el tamafno muestral se consi-
deré un valor médximo de la proporcién de la
variable de estudio (0,5) debido a las diversas
variables consideradas en el estudio, el nivel
de confianza fue de 95 % vy el error de preci-
sién 0,07. El tamafo minimo de muestra fue
169 a lo cual se anadié un 15% considerando

las no respuestas, obteniéndose una muestra
de 195 nifios. Se empled un muestreo aleato-
rio sistemdtico con probabilidad proporcional
al tamafio de las instituciones educativas. En
el caso de los profesores se trabajé con toda la
poblacién.

Los criterios de exclusién fueron: nifios con
impedimentos fisicos o mentales, que dejaron
de asistir a clases y que no contaron con la res-
pectiva autorizacion de sus padres y/o con da-
tos incompletos o incoherentes en su ficha de
datos personales (respecto a la edad y sexo).
Los criterios de inclusién para los profesores
y auxiliares de los preescolares fueron que
realicen una labor educativa directa con los
nifios y que tengan un vinculo laboral formal
con la institucién educativa inicial en la que
laboran.

Se emplearon dos cuestionarios para estudiar
las précticas sobre uso de pasta dental con
fldor, uno dirigido a los padres y otro a los
profesores de los nifios preescolares. Se reali-
z6 la validacién de los cuestionarios a través
del juicio de expertos y una prueba piloto. El
proyecto fue aprobado por el Instituto de In-
vestigacion de la Facultad de Odontologia de
la Universidad de San Martin de Porres.

Se solicité el permiso de las autoridades de las
instituciones educativas para la realizacién del
estudio. Se encuest primero a los profesores
y auxiliares, los cuales llenaron y devolvieron
el cuestionario en el momento que se les en-
treg (en las instalaciones de las instituciones
educativas), luego a los padres de los preesco-
lares, a los cuales se les envid la encuesta a tra-
vés de sus hijos para devolverla resuelta en los
siguientes dias. Luego que la persona entre-
gaba el cuestionario se le entregd un triptico
educativo que explicaba los temas abordados
en el cuestionario.

El cuestionario dirigido a los profesores y
auxiliares const6 de 10 preguntas, dos de ellas
sobre costumbres del nifio cuando se encon-
traba en el jardin de infancia (si cepillaban
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sus dientes y si empleaban pasta dental con el
cepillado) y las restantes sobre las costumbres
del mismo profesor o auxiliar sobre el uso de
pasta dental fluorada: cepillado de dientes,
frecuencia del cepillado, uso de pasta dental
cuando se cepilla, nombre de la pasta dental
que emplea, cantidad de pasta dental aplicada
al cepillo (que estuvo acompanado de grificos
representando cada alternativa de respuesta)
(Fig. 1), enjuague de la boca con agua lue-
go que se cepilla, razén para la compra de la
pasta dental que emplea y visita al dentista en
los dltimos dos anos. El cuestionario dirigi-
do a los padres o tutores de los preescolares
evalué las pricticas sobre uso de pasta dental
fluorada del nifio y del padre. Hubo 13 pre-
guntas sobre las costumbres del nifio y ocho
preguntas sobre las costumbres del padre. Las
preguntas para determinar las précticas del
nifo fueron: cepillado de dientes, frecuencia
del cepillado, uso de pasta dental cuando se
cepilla, nombre de la pasta dental que emplea
el nifio, tipo de pasta dental que emplea, edad
de inicio de uso de pasta dental en su cepillo,
dispensacion de la pasta dental, cantidad de
pasta dental colocado en cepillo (acompanado
de graficos representando cada alternativa de
respuesta) (Fig. 1), ingestién de pasta dental
en el cepillado, enjuague con agua luego que
se cepilla, supervisién del cepillado del nifio
(de parte de una persona adulta), razén para
la compra de pasta dental y visita al dentista
en los dos tltimos afios.

Pequeds

Grande

Moderada

e EE. I

Fig. 1 - Cantidad de pasta dental aplicada al cepillo

El procesamiento y andlisis de los resultados
se realizé empleando el paquete estadistico
SPSS v15. Se utilizé tablas de distribucién de
frecuencias para el andlisis descriptivo de las
variables de estudio y la prueba de chi cuadra-
do asi como la prueba exacta de Fisher para el

andlisis bivariado. Las pruebas fueron trabaja-
das a un nivel de significancia de 5%.

Resultados

La muestra final estuvo conformada por 159
nifos con sus respectivos padres y por 89 pro-
fesores y auxiliares de las ocho instituciones
educativas estatales que participaron en el es-
tudio, de las nueve que existen en el distrito
de La Molina que albergan a los nifios de 3 a
5 afios de edad. La tnica institucién que se
excusé de participar en el estudio fue a causa
de diversas actividades internas que ya tenian
planificadas. La muestra de estudio por ser
representativa de la poblacién permite gene-
ralizar los resultados al 70% del total de nifios
preescolares de instituciones estatales del dis-
trito de La Molina. La tasa de respuesta fue de
81,5 % y 90,8 % para los padres y profesores
respectivamente.

La edad media + desviacién estindar de los
preescolares participantes fue 4,5+0,9 afos,
de los cuales, 88 (55,3%) fueron varones. Del
cuestionario dirigido a los padres, 126 madres
respondieron la encuesta (79,2%), mientras
que el 100% de los profesores que respondie-
ron el cuestionario fueron mujeres (Tabla 1).
En cuanto a las pricticas de los ninos, todos
cepillaban sus dientes, 92 (57,9 %) lo hacian
dos veces al dia y 158 usaban pasta dental.
Las conductas mds frecuentes sobre uso de
pasta dental fueron: la edad de inicio del uso
de pasta dental en el cepillo a los dos anos (64
nifos, 40,5 %), la aplicacién de una cantidad
mediana de pasta dental a su cepillo (96 ni-
fios, 60,8 %), no tragar pasta cuando cepilla
sus dientes (95, 62,9 %), enjuagarse la boca
con agua mds de dos veces luego del cepillado
(109, 72,6 %) y la supervision del cepillado
del nifio por parte de un adulto (118, 77,6
%).
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Tabla 1- Caracteristicas generales de los tres grupos de estudio

_—n Nino (n=159) Padre (n= 159) Profesor (n= 89)
Caracteristicas generales 5 5 o
n %o n %o n %o
Sexo
Masculino 88 55,3 0 0
Femenino 71 447 89 100,0
Institucion educativa
Oscar Bravo Ratto 30 18,9 30 18,9 20 22,5
Virgen de Fatima 15 9,4 15 9,4 8 9,0
Virgen del Carmen 37 23,3 37 23,3 19 21,4
Vifha Alta 40 25,2 40 25,2 17 19,1
CJ. Viha Alta 8 5,0 8 5,0 6 6,7
Unién Latinoamericana 1 6,9 11 6,9 2 2,2
IEM Descubriendo 12 7,5 12 7,5 8 9,0
CJ Santa Rosa de Lima 6 3,8 6 3,8 9 10,1
Parentesco con el nifio
Madre 126 79,2
Padre 26 16,4
Otro 7 4.4
Aprox1madamer}te la mitad de los nifios fue- || ,o, pp +
ron los que aplicaron pasta dental sobre su .
cepillo (Tabla 2) y 84 (56 %) visitaron al den- | 168 100,0
tista en los dos dltimos afos (Grifico 1). En No 0 0
algunas variables se emplearon menos casos |Edad de inicio de PD*
que los de la muestra sefialada inicialmente Antes de un afio 17 108
debido a que hubieron encuestas con algunas
. Al ano 56 35,4
preguntas sin responder.
A los dos afos 64 40,5
Tabla 2 - Uso de pasta dental en preescola- Alos tres 0 mas afios 21 133
res del distrito de la Molina Dispensacion de PD*
Uso de pasta dental Total El propio nifio 80 50,6
n % Un adulto 78 49,4
Cepilla sus dientes Cantidad de PD en cepillo*
Si 159 100,0 Pequefio 40 25,3
No 0 0 Mediano 96 60,8
Frecuencia de cepillado Grande 22 13,9
No todos los dias 8 5,0 Ingestion de PD en el
cepillado*
Una vez al dia 37 23,3 Si 43 28,5
Dos veces al dia 92 57,9 No 95 62,9
Tres o mas veces al dia 22 13,8 No sabe 13 8,6

Enjuague con agua en el
cepillado*®
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No 4 2,7
Si, una o dos veces 37 24,7
Si, mas de dos veces 109 72,6
No sabe 0 0
Supervision de cepillado del
nino*
Si 118 77,6
No 34 22,4
No sabe 0 0
Razén para la compra de PD*
Recomendada por dentista 45 30,2
Por el sabor 47 31,5
Por la marca 41 27,5
Debido a publicidad 27 18,1
Por el precio 15 10,1
Otra razon 31 20,8
* Se emplearon menos casos del total
de la muestra
1 PD = Pasta dental

bos grupos fue més frecuente el enjuague de
la boca con agua mds de dos veces luego del
cepillado (132 padres, 87,4 %; y 64 profeso-
res, 76,2 %), considerar la marca de la pasta
dental como principal razén para su compra
(58 padres, 37,9 %; y 31 profesores, 35,6 %)
(Tabla 3) y visitar al dentista en los dos dlti-
mos afos (105 padres, 67,3 %; y 77 profe-
sores, 86,5 %) (Grafico 2). En estos grupos
también hubo encuestas en las que no se res-
pondieron todas las preguntas, por lo que en
el andlisis descriptivo de algunas variables se
emplearon menos nimeros de casos que los
de la muestra inicial.

Tabla 3 - Uso de pasta dental en padres y
profesores de preescolares del distrito de la
Molina

Grifico 1 - Visita al dentista en los preesco-
lares del distrito de la Molina

Visita al dentista

[=E1]
[ = I

Respecto a las pricticas de los adultos, todos
los padres cepillaron sus dientes mientras que
en los profesores lo hizo el 97,8 %, de los cua-
les la mitad de ellos cepillaron sus dientes dos
veces al dia en el caso de los padres y tres o
mids veces al dia en el caso de los profesores.
Précticamente todos los padres y profesores
que cepillaron sus dientes emplearon pasta
dental, siendo mds frecuente el uso de una
cantidad grande de pasta en los padres (89
personas, 58,2 %) y una cantidad mediana en

los profesores (43 personas, 49,5 %). En am-

Padre Profesor
Uso de pasta dental* (n=133) (n=89)
n % n %
Cepilla sus dientes
Si 153 100,0 87 97,8
No 0 0 2 2,2
Frecuencia de cepillado
No todos los dias 3 2,0 1 1,2
Una vez al dia 18 11,9 3 &
Dos veces al dia 74 49,0 34 40,0
Tres o mas veces al dia 56 37,1 47 553
Usa PDt
Si 150 98,7 86 989
No 2 1,3 1 1,1
Cantidad de PD en cepillo
Pequefio 2 1,3 5 57
Mediano 62 405 43 495
Grande 89 58,2 39 448
Enjuague con agua en el
cepillado
No 0 0 0 0
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Si, una o dos veces 19 12,6 20 23,8
Si, mas de dos veces 132 87,4 64 76,2
Razoén para la compra de
PD
Recgmendada por 49 320 23 264
dentista
Por el sabor 21 13,7 17 19,5
Por la marca 58 37,9 31 35,6
Debido a publicidad 35 229 9 10,3
Por el precio 26 17,0 11 12,6
Otra razoén 18 11,8 17 19,5
* En algunas variables se emplearon menos casos de la
muestra sefialada
1 PD = Pasta dental

Grifico 2 - Visita al dentista en padres y

profesores de preescolares del distrito de
La Molina

Visits al dentista

80 Bt 5

Fadre Frofesor

En el andlisis bivariado, en el grupo de prees-
colares, cuando se relaciond la frecuencia de
cepillado, la edad de inicio de uso de pasta
dental, la cantidad de pasta dental aplicada
en el cepillo, la ingestién de pasta durante el
cepillado, el enjuague con agua después del
cepillado (dicotomizadas), la dispensacién de
pasta dental y la supervisién del cepillado con
la visita al dentista en los dos ultimos afos,
empleando la prueba de chi cuadrado, se en-
contré que solamente la dispensacién de pas-
ta dental estuvo asociada significativamente
(p=0,028) con la visita al dentista (Tabla 4).

Tabla 4 - Uso de pasta dental en relacién
con la visita al dentista en preescolares del
distrito de la Molina

Visita al dentista

Uso de pasta dental* Si No p

n % n %

Frecuencia de cepillado
Una o menos veces

) 19 226 24 36,4 0,065
al dia
Dosomasveces g5 77, 4o 636
al dia
Edad de inicio de PDt
Antes de dos aflos 43 51,2 27 41,5 0,242
Alos dos 0 mas afios 41 48,8 38 58,5
Dispensacion de PD
El propio nifio 49 59,0 27 40,9 0,028
Un adulto 34 41,0 39 591
Cantidad de PD en
cepillo
Pequefio 23 27,7 14 21,2 0,362
Mediano-grande 60 722 52 788
Ingestion de PD en el
cepillado
Si o no sabe 34 40,5 20 31,3 0,248
No 50 59,5 44 6838
Enjuague con agua en
el cepillado
NofSi,unaodos 7 355 43 203 0,009
veces
Si, mas de dos veces 56 67,5 51 79,7
Supervision de
cepillado del nifio
Si 64 771 53 80,3 0,637
No 19 229 13 19,7

* En todas las variables se emplearon menos
casos del total de la muestra

1 PD = Pasta dental

En los grupos de adultos, cuando se relacioné la
frecuencia de cepillado y el enjuague con agua
en el cepillado (dicotomizadas) con la visita al
dentista, no se encontré asociacién estadistica-
mente significativa ni en padres (aplicando la
prueba de chi cuadrado) ni en profesores (apli-
cando la prueba exacta de Fisher) (Tabla 5).
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Tabla 5 - Uso de pasta dental en relacién con la visita al dentista en padres y profesores

de preescolares del distrito de La Molina

Padre (n=150) Profesor (n=87)
Visita al dentista Visita al dentista
Uso de pasta dental Si No P Si No p
n % n % n % n %
Frecuencia de cepillado 0,618 1
Una o menos veces al dia 13 13 8 16 5 6,5 0 0
Dos o mas veces al dia 87 87 42 84 72 935 10 100
Enjuague con agua en el cepillado 0,570
No/Si, una o dos veces 14 13,7 5 104 17 23.3 3 25 1
Si, mas de dos veces 88 86,3 43 89,6 56 76.7 9 75

Discusion

Probablemente, el vehiculo mds ampliamen-
te usado para administrar fluoruros sean las
pastas dentales. El uso de las pastas fluoradas
ha permitido una reduccién del 25% en la
prevalencia de caries en los paises desarro-
llados y el mayor beneficio se ha observado
en las superficies interproximales y lisas, asi
como en los dientes recién erupcionados (7).
Sin embargo, una importante limitacién en
su efectividad depende de la conducta del in-
dividuo y la familia en adquirirla y utilizarla
regularmente (16).

Se confirma el amplio uso de la pasta dental
fluorada en los preescolares estudiados, lo que
coincide con la mayoria de estudios que evaltian
este aspecto (8-11). La frecuencia del cepillado
en la mayoria de los nifios evaluados fue de dos
veces al dia, lo que concuerda con otros reportes
9, 10, 12, 13). Sin embargo, este aspecto no es
garantia suficiente de una buena salud bucal, se
requiere verificar la calidad del mismo, lo cual
no fue evaluado en este estudio.

Es alarmante que casi la mitad de los ninos
estudiados hayan iniciado el cepillado dental
con pasta fluorada al afio de vida e inclusive
antes. Si a esto le agregamos que mds del 50%
de los nifos se dispensan ellos mismos la pas-
ta dental y que mds de las tres cuartas partes
emplea una cantidad mediana a grande de

pasta dental para el cepillado, es posible que
estos nifos se encuentren en riesgo de tener
fluorosis dental. Aun cuando en Pert se ha
legislado que la fuente de fliior que abastece
masivamente a la poblacién sea la sal de con-
sumo desde 1985 y cuyo efecto no ha sido
evaluado debido a la ausencia de un sistema
de vigilancia y la comercializacién de sal sin
fldor, es probable que la ingesta de fldor a
través de la pasta dental en estos nifos sea lo
suficientemente alta para desarrollar fluorosis
dental. Ninos de 5 anos degluten alrededor
del 30% de la cantidad de pasta dental usada
cada vez que se cepillan y si al mismo tiempo
consumen otra fuente de fldor, como la sal,
hay un mayor riesgo a fluorosis dental (6).
Una alternativa para reducir la cantidad de
pasta dental deberia lograrse educando a los
padres para que una pequefa cantidad de
pasta sea dispensada con la técnica transversal
(6). Al respecto, un informe encontré que la
mayoria de los padres de nifios pertenecien-
tes a escuelas particulares y publicas (56,3% y
82,5%, respectivamente) nunca recibieron tal
informacién (9). Se debe recordar siempre a
los padres o cuidadores que nifos menores de
6 afos deben ser supervisados por un adulto
durante el cepillado de dientes. Esto evitaria
que degluta la pasta dental, ademds que pue-
de mejorar la efectividad del cepillado (17).

En este estudio, cerca del 30 % de los ninos
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degluten la pasta dental durante el cepillado,
lo cual difiere a los resultados encontrados por
Albuquerque ez al. (57%) en ninos de Brasil
(9) empleando también un cuestionario dirigi-
do a los padres, sin embargo, es necesario con-
siderar que esta informacién al no ser observa-
cional, es un dato subjetivo y presuntivo.

Una alta proporcién de padres (73 %) refie-
re que su nifio se enjuaga més de dos veces,
lo que parece coincidir con el estudio de Liu
et al. en el que el 78 % de los escolares de
primaria se enjuagaban con abundante agua
luego del cepillado (10).

Parece una prictica en aumento que los padres
ayuden a sus nifios con el cepillado, lo cual
probablemente mejora la calidad del procedi-
miento. Este cambio de conducta puede ser
una razén para la mejora en la salud dental en
algunas poblaciones, como la suiza (8). La su-
pervisién del cepillado dental de los nifios ha
sido encontrada en la mayoria (78%) de los
casos de este estudio como lo reportan otros
estudios en mayor proporcién (8, 13).

La visita al dentista a edades tempranas antes
que se instale un problema bucal, permite la
educacién de los padres por parte del odon-
t6logo en las pricticas preventivas contra la
caries dental. En el estudio realizado, un 44%
de los ninos no habia visitado al dentista en
los dos dltimos afos, resultados algo meno-
res a lo reportado por otra investigacién en
la que se encuentra un 57,6 % y 64,6 % de
preescolares de las instituciones particulares y
publicas en Brasil respectivamente que nunca
visitaron al dentista (9).

La evaluacién del uso de pastas dentales fluo-
radas de padres y profesores de preescolares
muestra que una mayor proporcién de profe-
sores (95%) en comparacién a los padres (86%)
presentaron una frecuencia de cepillado de dos
o mas veces al dfa. Similarmente, los profeso-
res muestran una mejor practica respecto a la
cantidad de pasta dental aplicada al cepillo asi
como a la visita al dentista. En el estudio de Liu

et al.(10) se encontraron resultados m4s favora-
bles para los profesores que para los padres en
relacién a la utilizacién de pasta dental fluorada.
La diferencia encontrada en el presente estudio
entre padres y profesores podria estar respon-
diendo a un mayor conocimiento de los benefi-
cios de una buena préctica de higiene bucal por
parte de los profesores por un mayor acceso a
esta informacién.

La recomendacién dada por organizaciones
profesionales de la salud bucal fue la conside-
racién mds frecuente para adquirir una pasta
dental por padres y la segunda razén de com-
pra para los profesores (10). En este estudio la
razén para la compra de una pasta dental fluo-
rada en los padres y profesores fue la marca;
sin embargo, cuando se trataba de comprar la
pasta dental para el nifio se preferia la que tu-
viera el sabor mds apropiado. En ambos casos,
en un segundo lugar se encontraba la reco-
mendacién del dentista, debiendo haber sido
ésta la respuesta mds apropiada, al momento
de decidir adquirir una pasta dental. Consi-
derar el sabor como criterio de seleccién po-
dria mostrar la necesidad de los padres para
que los nifios muestren una buena aceptacién
al cepillado; no obstante, es importante con-
siderar el inconveniente que existiria cuando
las pastas dentales fluoradas poseen un agra-
dable sabor y aroma que la hace muy atractiva
para el nifo y promueve su ingesta (18).

En este estudio, la visita al dentista se encontré
asociada a la dispensacién de la pasta dental por
parte del propio nifio. Resulta contradictorio
que el contar con una fuente de atencién den-
tal que permitiria un mejor autocuidado oral
por una mayor informacién y entrenamiento
en higiene oral asi como el recibir recomenda-
ciones sobre procedimiento preventivos (19),
resulte en una baja participacién del padre en
el momento de la dispensacién de la pasta den-
tal en el cepillo. Esto puede responder a una
mala o nula informacién transmitida por el
odontdlogo al padre sobre el cuidado de la sa-
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lud bucal de su nifio y la confianza que puede
generarle el que su nino reciba atencién dental
en el supuesto que estarfa protegiéndolo contra
la caries dental, o a una incorrecta interpreta-
cién de los padres o a ambas.

Dado que el cepillado dental a diario con pas-
ta dental fluorada parece ser la mejor manera
de reducir el desarrollo de lesiones cariosas en
nifos, deberfa ser una medida fuertemente
promovida. Ademds esta practica también es
beneficiosa para los tejidos periodontales, lo
cual no ocurre con los otros métodos de fluo-
rizacién en la poblacién (20).

Es importante la introduccién de programas
que promuevan el cepillado dental diario con
pasta dental fluorada en centros de salud ma-
terno infantiles y centros de educacién inicial
dirigido a los nifos y el resto de la poblacién.
Las madres con nifios pequefios constituyen
un grupo prioritario para la promocién del
cepillado dental diario con pasta fluorada. El
personal de salud como enfermeras, obstetri-
ces y pediatras, juegan un rol importante en
la transmisién de contenidos educativos que
promuevan conductas saludables en salud oral
(20). Sin embargo, un estudio realizado en
pediatras, médicos generales y enfermeras de
la Direccién de Salud IV Lima - Este (Red I y
IT) sobre los conocimientos y practicas de me-
didas preventivas de caries dental en infantes,
encontré que sélo el 50% de los profesionales
tuvieron précticas adecuadas lo que implica
una propuesta de capacitacién en estos temas
dirigido a los profesionales que laboran en los
establecimientos de salud (21).

Por su parte, los educadores estarfan interesa-
dos en participar en programas de salud oral
en sus escuelas y deberfan ser mejor capaci-
tados en este aspecto para que sientan que
pueden ayudar a promover hdbitos saluda-
bles entre los preescolares, como lo muestra
un estudio realizado a 245 profesionales en
educacién trabajando en 24 centros publicos
municipales para preescolares en Brasil (22).

Conclusiones

Casi todos los nifios, padres y profesores cepillaban
sus dientes y usaban pasta dental. En los nifios, fue
més frecuente cepillarse dos veces al dia, iniciar el
uso de pasta dental a los dos afios de edad, en una
cantidad mediana, no tragar pasta al cepillarse, en-
juagarse con agua mds de dos veces y recibir super-
visién durante el cepillado. En los padres y profe-
sores, fue méds frecuente cepillarse dos 0 mds veces
al dia, con una mediana o gran cantidad de pasta
dental y enjuagarse con agua més de dos veces.
Sélo se encontrd asociacién entre la dispen-
sacién de pasta dental en los preescolares y la
visita al dentista

Las précticas del uso de pasta dental fluora-
da requieren ser mejoradas con una adecuada
educacién en salud oral a los preescolares, pa-
dres y profesores.
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