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Resumen  

Introducción: La pérdida prematura de dientes primarios representa un problema de 

salud pública. Objetivo: implementar una  intervención educativa  para la prevención de 

la pérdida prematura de diente temporales. Material y Métodos: se realizó un estudio 

cuasi experimental de intervención educativa en el Círculo infantil Marineritos Rebeldes 

en  Bahía Honda, Artemisa durante  el 2019. El universo de trabajo estuvo formado por 

90 madres y la muestra la conformaron 88 de ellas que aceptaron participar en la 

investigación. Se aplicó  un cuestionario que recogió variables necesarias para el 

estudio. El procesamiento estadístico se realizó a través de los métodos de estadística 

descriptiva mediante el cálculo del porcentaje. Resultados: Existe una alta incidencia 

de pérdida prematura de dientes temporales en los niños del Círculo Infantil (32.2%), 

siendo el rango de edad 3-5 años el más afectado en el 23.3%. Las principales causas 

que influyeron fueron la caries dental en un 55.2%, y los traumatismos en un 34.5%. Se 

encontró un bajo nivel de conocimientos acerca de conducta a seguir ante la pérdida 

dentaria en el 47.7% y un 53.4% desconocían cómo realizar el cepillado dental, el 

62.5% tienen bajo nivel conocimientos acerca de las consecuencias de la ingestión de 

alimentos azucarados. Con la intervención se modificaron positivamente estos 

resultados; logrando que el nivel de conocimientos se elevara en un 90.0%. 

Conclusiones: la intervención aplicada logró un impacto significativo en  las madres, 
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elevando sus  conocimientos; lo cual provocó beneficios en el estado la salud bucal de 

sus hijos. 

Palabras clave: dientes temporales/ perdidas prematuras, Intervención  educativa 

  

I. INTRODUCCIÓN 

El primer molar temporal es una de las piezas dentales más importantes, su ausencia 

es causada prematuramente por caries, traumatismos y agenesias hace que los demás 

dientes migren acortando el perímetro de arco y origina una maloclusión. 1  

La preservación de dientes temporarios es importante en la población infantil, en virtud 

que la patología bucal más prevalente a nivel nacional y mundial es la caries dental en 

especial en los escolares de las zonas urbano-marginales y rurales, razón por la cual se 

la considera un verdadero problema de salud no solo por su prevalencia. En 

Latinoamérica, con limitaciones en la política pública de la mayoría de los países 

cuentan con programas preventivos de caries dentales, que incluyen campañas 

educativas a padres de familias para involucrarlos en los cuidados orales y una 

alimentación adecuada para evitar de esta forma la pérdida anticipada de piezas 

dentales. 2  

La pérdida prematura de molares temporales se refiere a la pérdida temprana de los 

dientes primarios. Los hábitos de higiene dental favorecen el proceso de caries dental 

que es el principal factor de la pérdida prematura de molares temporales. Es importante 

implementar los hábitos de higiene oral en los pacientes pediátricos, para así evitar la 

presencia de caries dental. 3. El nivel de conocimiento de los padres sobre el proceso 

eruptivo y la conservación en los arcos dentarios en beneficio de sus hijos, tiene un 

papel relevante en el desarrollo físico, social, educativo y psicológico El nivel de 

conocimiento de los padres sobre el proceso eruptivo y la conservación en los arcos 

dentarios en beneficio de sus hijos, tiene un papel relevante en el desarrollo físico, 

social, educativo y psicológico. 4.  

La dentición temporal, debe conservarse íntegra hasta el momento del recambio. 

Algunos estudios reportan cifras de pérdidas prematuras de dientes temporales en 

niños de hasta un 70%. 5,6 Este territorio no queda ajeno a esta situación, se observa 
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que existe desconocimiento por parte de los representantes de los niños acerca de la 

importancia que tienen estos dientes en la salud integral, por ello surge la necesidad de 

realizar esta investigación con el objetivo de implementar una intervención educativa 

para la prevención de la pérdida prematura de dientes temporales Planteado como 

problema científico ¿Cómo contribuir a la prevención de la pérdida prematura de 

dientes temporales en el Círculo infantil “Marineritos Rebeldes “pertenecientes al 

reparto Silvio Caro, durante el año 2019?, para darle respuesta a la interrogante el 

objetivo del trabajo es implementar una intervención educativa para la prevención de la 

pérdida prematura de diente temporales. 

 

II. MATERIAL Y MÉTODOS 

Se realizó un estudio cuasi experimental y de intervención educativa en el Círculo 

infantil “Marineritos Rebeldes“ del reparto Silvio Caro, del área de salud del Policlínico 

Pablo de la Torriente Brau del municipio Bahía Honda, Provincia Artemisa durante el 

año 2019  con el objetivo de implementar una estrategia de intervención educativa para 

la prevención de la pérdida prematura de dientes temporales.  

El universo de trabajo estuvo conformado por 90 madres pertenecientes ya mencionado 

circulo infantil y la muestra se constituyó con  88  madres que decidieron participar en la 

investigación.   

La investigación se dividió  en tres etapas: Diagnóstica, Intervención y Evaluación Final.  

Etapa Diagnóstica.  Primeramente se procedió a realizar un examen bucal a los niños 

del círculo infantil, dicho examen se realizó utilizando luz natural y espejo bucal plano.  

Esto nos permitió determinar la incidencia de pérdida prematura de dientes 

temporales. Posteriormente se confeccionó un cuestionario de preguntas el cual se 

aplicó al 100% de las madres el cual permitió identificar causas de pérdidas 

prematuras de dientes temporales en los niños afectados, así como conocer las 

necesidades de aprendizaje sobre la dentición temporal.  

Etapa de Intervención. Se procedió a la implementación del programa educativo. Para 

el diseño de la propuesta educativa, se consideraron las necesidades de aprendizaje 

identificadas previamente, cuidados de la dentición temporal, importancia y funciones 
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de los dientes temporales, conductas a seguir ante un trauma dentario o enfermedad 

bucal, frecuencia del cepillado, quiénes participan en su ejecución, conocimiento sobre 

los tipos de alimentos, momento de ingestión de los alimentos dulces y cepillado 

dentario después de su deglución. El programa educativo, estuvo dirigido a las madres 

con niños de 1 a 5 años de edad, a partir de las dificultades detectadas. El programa 

fue valorado por especialistas, que lo consideraron aceptable para desarrollar las 

actividades diseñadas en él. Con una duración aproximada de 45 minutos, con una 

frecuencia semanal durante 6 semanas. La metodología fue participativa e interactiva, 

Se usaron técnicas grupales que son de aplicación flexible y que los coordinadores  

puedan utilizarlas creativamente.  

Etapa de Evaluación: Seis semanas  después se aplicó  nuevamente el cuestionario. 

Se utilizó la estadística descriptiva (análisis porcentual) para realizar la tabulación de 

datos a través de tablas, útiles para la descripción del comportamiento de las variables 

(indicadores y categorías). Finalmente se empleó una computadora Pentium III con 

ambiente de Windows XP. Los textos se procesaron en Word 2003 y las tablas y 

gráficos se realizaron con Excel 2003. 

 

III. RESULTADOS 

La tabla I muestra que el 32.2% de los niños examinados han perdido 

prematuramente dientes temporales. Predominó el rango de edad de 3-5 años  que 

representa el 23,3%  

Tabla 1. Ausencia de diente temporal según edad. Circulo Infantil ¨Marineritos 

Rebeldes¨. 2019 

 

Grupo 

de edades 

Ausencia de diente temporal 

Si No 

No. % No. % 

1-2 8 8,9 33 36,7 

3-5 21 23,3 28 31,1 

Total 29 32,2 61 67,8 
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Fuente: Examen  Bucal  

La tabla 2 muestra que el 55,2% de los niños examinados han perdido prematuramente 

sus dientes debido a la caries dental, seguida por los traumatismos (34,5%) 

 

Tabla 2. Causas de la pérdida dentaria. Circulo Infantil ¨Marineritos Rebeldes¨.  2019 

Causa NO % 

Caries 16 55.2 

Traumatismos 10 34,5 

Periodontopatías 3 10,3 

Enfermedades sistémicas 0 0,0 

Total 29 100,0 

                          Fuente: Cuestionario 

 

La Tabla 3 sobre los conocimientos acerca de la conducta a seguir ante la pérdida 

dentaria accidental refleja que antes de la intervención el 47,7% de las madres 

encuestadas desconocían la conducta a seguir ante esta situación. Luego de la 

intervención los resultados fueron más alentadores, pues el 79.5% de las madres 

tuvieron una conducta calificada como buena y solo el 9,1% no elevaron su nivel de 

conocimientos sobre este tema. 

Tabla 3. Conocimiento sobre la conducta a seguir ante la pérdida dentaria accidental. 

Círculo Infantil ¨Marineritos Rebeldes¨.  2019 

Conducta a seguir ante  la pérdida  
dentaria accidental 

Antes de la 
Intervención 

Después de la 
Intervención 

No % No % 

Buena 14 15,9 70 79,5 

Regular 32 36,4 10 11,4 

Mala 42 47,7 8 9,1 

Total 88 100,0 88 100,0 

Fuente: Cuestionario.  
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El nivel de conocimientos acerca cómo realizar el cepillado dental (Tabla 4) antes de 

del estudio era bajo, pues el 53.4% desconocían como realizarlo y solo el 13.6% 

dominaba la forma correcta de realizar la fisioterapia bucal. Luego de aplicada la 

intervención el 85.2% tenían un nivel de conocimiento calificado como bueno, 

resultado y solo el 5.7% continuó con un bajo nivel de conocimientos. 

 

Tabla 4. Conocimiento sobre cepillado dental. Circulo Infantil ¨Marineritos Rebeldes¨.  

2019 

Nivel de conocimientos sobre 

el cepillado dental 

Antes de la 

intervención 

Después de la 

intervención 

No % No % 

Bueno 12 13,6 75 85,2 

Regular 29 33,0 8 9,1 

Malo 47 53,4 5 5,7 

Total 88 100,0 88 100,0 

      Fuente: Cuestionario.  

 

La Tabla 5 muestra el nivel de conocimiento sobre la ingestión de alimentos 

azucarados. El 62,5% de las madres encuestadas tienen bajo nivel conocimientos 

acerca de las consecuencias de la ingestión de alimentos azucarados en la dentición. 

Después de la intervención se elevó el nivel de conocimiento a la categoría de bueno 

del 86.4% de dichas madres. 
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Tabla 5. Conocimientos sobre ingestión de alimentos azucarados. Circulo Infantil 

¨Marineritos Rebeldes¨. 2019. 

Nivel de conocimiento sobre 

ingestión de alimentos azucarados 

Antes de la 

intervención 

Después de la 

intervención 

No % No % 

Bueno 3 3,4 76 86,4 

Regular 30 34,1 4 4,5 

Malo 55 62,5 8 9,1 

Total 88 100,0 88 100,0 

  Fuente: Cuestionario. 

 

IV. DISCUSIÓN 

Vera Huilcapi, 7 encontró en su estudio un 31.6% de dientes primarios perdidos 

prematuramente coincidiendo estos resultados con este estudio. Lo que demuestra que 

esta entidad actualmente constituye uno de los principales problemas de salud bucal de 

esta comunidad. El rango de edad de 3-5 años es el más afectado, cuyas causas 

principales de esto pueden ser: la ingestión de una dieta cariogénica y traumatismos, 

cuya frecuencia aumenta cuando el niño empieza a caminar y andar. Estudios 

realizados por Medina, Herrera8, señalan que la caries dental y los traumatismos 

constituyen las principales razones de la pérdida prematura de dientes primarios. 

Resultados similares fueron obtenidos en el estudio realizado por Espinoza 9, aunque 

que señala a la caries dental como principales causas. Por otra parte los padres aún 

desconocen la conducta a seguir ante esta situación y aún más preocupante puede ser  

que muchos consideran que los dientes temporales no son necesarios al ser sustituidos 

por otros, por lo que es normal su pérdida. Es alarmante que esto aún suceda a pesar 

de los recursos que el Estado destina a la promoción y prevención. Los dientes 

primarios son los responsables de guardar los espacios para los dientes permanentes, 

que iniciarán su proceso de erupción a partir de los 6 años y ayudan en el desarrollo de 
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los maxilares y del cráneo; su presencia en boca evita problemas inmediatos como la 

dificultad para masticar adecuadamente los alimentos y problemas a largo plazo.  

Autores como Aleida Y 10 coinciden con los resultados obtenidos en este estudio, 

igualmente se reafirma por Muñoz W 11 que plantean que el nivel de conocimiento 

influye enormemente en las actitudes y estilos de vida de las personas. Waggoner y 

Kupietzky 12 coinciden con el planteamiento anterior, pero agregan además la 

responsabilidad que las instituciones y personal de salud tienen en proveer a la 

población las herramientas necesarias para cuidar su salud. Así mismo Farias 13 y Luna 

14 encuentran un predominio de conocimientos deficientes sobre la higiene bucal en la 

población estudiada. La dieta cariogénica es uno de los principales factores promotores 

de caries. El porcentaje obtenido es similar a los resultados alcanzados por Cupé A 15 

en su estudio, lo que ratifica la influencia de la dieta en la prevalencia de las 

enfermedades bucales.  

 En cuanto a la función de los dientes temporales el resultado obtenido se aproxima al 

58.9% obtenido por Cañizares Reyes JA. 16 En otros estudios nacionales como el de 

Valeiro 17 también se obtienen resultados similares.   

 

V. CONCLUSIONES 

Existe una alta incidencia de pérdida prematura de dientes temporales en los niños. Las 

principales causas que influyeron en la pérdida prematura de dientes temporales fueron 

la caries dental seguida por los traumatismos. Predomino un bajo nivel de 

conocimientos acerca de conducta a seguir ante la pérdida dentaria y del cepillado 

dental correcto, de las consecuencias de la ingestión de alimentos azucarados. La 

intervención aplicada logró un impacto significativo en  las madres, elevando su nivel 

de conocimientos; lo cual provocó beneficios en  el estado la salud bucal de sus hijos. 
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