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RESUMEN

Introduccién: los adolescentes que llegan a un centro de reclusién no se encuentran en las mejores condiciones fisicas y de salud, porque
muchos de ellos tienen origen de calle o crecen en un medio familiar con problemas econémicos y sociales. De esta manera, la salud, en
general, y la salud bucal, en particular, no son relevantes en la vida diaria de esta poblacién. Objetivo: determinar los conocimientos,
actitudes y practicas en salud bucal de la poblacién infractora menor de edad interna en el Centro de Atencién al Joven Carlos Lleras
Restrepo “La Pola”, de Medellin, en el 2010. Materiales y métodos: estudio descriptivo transversal, con una muestra por convenien-
cia de 142 internos. Se aplicaron dos cuestionarios autodirigidos con preguntas cerradas para la medicién de las variables de interés.
Resultados: el 60% reporté una respuesta positiva sobre el conocimiento de la caries. Se identificé que un 80% de la poblacién utiliza
el cepillo, la crema dental y la seda dental; el 98% de la poblacién considera importante la salud bucal. Conclusiones: las actitudes con

respecto a la salud oral son favorables. Se reconoce la visita al odontélogo como una prictica de higiene oral.
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ABSTRACT

Introduction: adolescents, who are confined in a detention center, have not the appropriate psychical and health conditions because
many of them have been living in the street or a family environment suffering social and economic problems. So, important topics such
as oral health are not relevant for them. Objective: establishing knowledge, practices and attitude regarding oral health by delinquent
population inside the Youth Center Carlos Lleras Restrepo ‘La Pola’ in Medellin in 2010. Materials and methods: descriptive study
with a chosen sample of 142 inmates. Two self-managed questionnaires with closed questions were used to measure interest variables.
Results: 60 percent reported a positive response on knowledge of caries; 80 percent of population identified using toothbrush, toothpaste
and dental floss; 98 percent of population considered oral health important. Conclusions: attitudes regarding oral health are good.

Population recognizes dentist visits as a practice of oral hygiene.

Keywords: attitudes, knowledge, practices, oral health.
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CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS EN SALUD BUCAL DE LA POBLACION INTERNA EN EL CENTRO DE ATENCION
‘ AL JOVEN “CARLOS LLERAS RESTREPO”, MEDELLIN 2010

Introduccién

En el cédigo de la infancia y la adolescencia, expe-
dido mediante la Ley 1098 del 2006, se determinan
los derechos y deberes por los que estin regidos los
menores de edad, entre los que se destacan el derecho
a la vida, la calidad de vida, la alimentacién, la salud
y la educacién.!

En el articulo 8° se pone de manifiesto la
obligatoriedad de la proteccién a este principio
y se establece “el imperativo que obliga a todas
las personas a garantizar la satisfaccién integral y
simultdnea de todos sus Derechos Humanos, que son
universales, prevalentes e interdependientes”,! prin-
cipios que, ademds, se encuentran en innumerables
pronunciamientos no sélo en el &mbito nacional sino
también internacional. En ellos se discute la especial
proteccién con la que deben contar los menores,
desde el 4&mbito normativo, hasta su concrecién en
la practica, atendiendo a que éstos son la poblacion
mas vulnerable de la sociedad.

A pesar de lo anterior, los menores no son eximidos
de la responsabilidad penal a que haya lugar en
caso de infringir la norma con hechos punibles, y
sus condiciones especiales no los salvaguarda de las
consecuencias juridicas derivadas de tal actuacion.
Simplemente son sujetos de una regulacion especifica
para tales casos, diferente a la de los adultos, con
observancia al respeto de los derechos, al debido
proceso y con un fin mas pedagégico que represivo.

Y si bien han perdido su derecho a la libertad
por diferentes causas, siguen conservando los demas
derechos consagrados constitucionalmente, entre ellos
el derecho a la salud, el cual es amparado por la ley en
situaciones especiales como ésta. Sin embargo, en la
préctica las cosas parecen ser diferentes’ y su situacién
resulta inequitativa frente a la proteccién de un
derecho de vital importancia. Es alli entonces donde
resulta procedente analizar si los derechos pueden ser
vulnerados al momento de encontrarse privados de su
libertad en virtud de una decision judicial enmarcada
en un sistema de responsabilidad penal.

Se parte del supuesto segtn el cual los adoles-
centes que llegan a un centro de reclusién no se
encuentran en las mejores condiciones fisicas y
de salud, ya que muchos de ellos tienen origen de
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calle o crecen en un medio familiar con problemas
econémicos y sociales, adem4s de encontrarse en
situacién de mayor vulnerabilidad como es, sin
duda, el 4mbito penitenciario.? De esta manera,
el conocimiento sobre la salud puede no ser el
adecuado, debido a que se llega alli luego de
enfrentar circunstancias adversas, dejando a un
lado temas tan importantes como la salud bucal.

Teniendo en cuenta que la salud bucal es un
problema de alta prevalencia en Colombia, segtin
los resultados del III Estudio de Salud Bucal (ENSAB
11),’> donde se reporté un indice cop-d (Cariados-
Obturados-Perdidos) de 5,2 en adolescentes entre
15y 19 afos,* la profesién odontoldgica ha imple-
mentado modelos que implican aspectos cruciales
como la promocién de la salud y la prevencién de
la enfermedad; estrategias que involucran tanto un
componente de bienestar en los colectivos, como
el objetivo de atenuar y disminuir los factores
de riesgo individuales que ocasionan numerosas
patologias bucales.’ Sin embargo, la prevencién de
tales factores de riesgo requiere que los sujetos se
comprometan a estar correctamente informados
acerca de los factores causales y el desarrollo de las
enfermedades,® de esta manera se hace importante
considerar el papel del individuo en su propia
transformacion, para la adopcién de héabitos y
comportamientos saludables.’

Es por ello que nace la idea de realizar este
proyecto con los menores infractores internos en el
Centro de Atencién al Joven Carlos Lleras Restrepo
“La Pola”, de Medellin, con el objetivo de determinar
los conocimientos, actitudes y practicas en salud bucal
de esta poblacién.

Materiales y métodos

Se realizé un estudio descriptivo de corte transversal
en una poblaciéon de 180 menores internos, con
una muestra por conveniencia de 142 menores, que
cumplieron con los criterios de inclusién, tuvieron
voluntad de participar en el estudio y firmaron
previamente el consentimiento informado. Para la
recoleccién de la informacion, los acudientes de los
menores autorizaban su participacién en el estudio
firmando un consentimiento informado, teniendo
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en cuenta la Resolucién 08430 de 1993; ademas, se
garantizo la reserva de la identidad de los menores,
atendiendo a lo consagrado en el articulo 153 de la
Ley 1098 del 2006. Se realizaron dos cuestionarios
autodirigidos con preguntas cerradas para su elabora-
cién y se retomaron algunas preguntas del ENSAB III;
el primero para determinar los conocimientos, enten-
didos “como todos aquellos contenidos y conceptos
que maneja la poblacién en salud bucal™ y las prac-
ticas, entendidas como las acciones desarrolladas en
salud bucal. El cuestionario conté con 17 preguntas
de seleccion miltiple para medir variables cualitativas
de conocimientos y practicas.

El segundo cuestionario, con cinco preguntas,
valora las actitudes frente a la salud bucal; para ello
se realiz6 una adaptacion de la escala de Likert. Este
instrumento es un conjunto de ftems que se encargan
de evaluar un aspecto favorable o desfavorable en
determinadas situaciones.

Para la calibracién del instrumento se realizé
una prueba piloto con estudiantes de la Institucién
Educativa. Esto permiti6 el ajuste y la correccién del
cuestionario para su ejecucion final.

Anailisis estadistico

Se cre6 una hoja electrénica Excel 2007, y se utilizé
Epi-Info para el analisis de la informacién. Como la
mayoria de las variables del estudio eran de naturaleza
cualitativa, se utilizaron graficos de distribucién de
frecuencias para observar el comportamiento de éstas.

Resultados

Se analizaron los datos de 142 jévenes del Centro de
Atencion al Joven Carlos Lleras Restrepo. La muestra
se encuentra distribuida por género, con una propor-
cién de hombres del 90,84%, la edad promedio fue de
16,9 afios (DS + /0,9). Sélo el 0,7% de la poblacién ha
terminado sus estudios de bachillerato y tiene estudios
técnicos, mientras que el 42% tiene solamente estu-
dios de primaria. El 64% report6 historia de consumo
de sustancias psicoactivas, el 50% de consumo de
alcohol, y el 77% de habito de cigarrillo.

En relacién con el conocimiento sobre caries,
un 60% reporté conocer el concepto. Frente a
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la etiologia de la caries, el 66% de la poblacién
identific6 el mal cepillado como su causa (figura 1).
El 75% de la poblacién report6 que tener una boca
sana se relacionaba con tener los dientes blancos
y parejos, mientras que el 25% lo relacionaba con
otros factores. El 79% de la poblacién considera
importante la salud bucal en relacién con tener
una buena salud en general, el 35% piensa que
es importante por la apariencia, y el 10% para la
masticacion (figura 2).
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Figura 2. Distribucion por ventajas de la salud bucal

Fuente: los autores

Sobre las practicas en salud bucal se identific6 que
un 80% de la poblacién utiliza el cepillo, la crema
dental y la seda dental como elementos de uso coti-
diano. Un 62% report6 que cepillarse los dientes con
crema dental es lo m4s utilizado para su autocuidado
y un 43% reporté que frecuentaba el odontélogo
periédicamente (figura 3).
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Figura 3. Distribucion por practicas de autocuidado

Fuente: los autores

Sobre los resultados acerca de las actitudes, el
70% de la poblacién reportd ser responsable frente
al cuidado de su salud bucal; el 40% de la poblacién
tiene un auto concepto positivo acerca de sus dientes;
el 98% de la poblacién considera importante la salud
bucal, el 82% de la poblacién valora positivamente
tener conocimientos en salud bucal, mientras que
el 97% considera que tener unos dientes sanos es
importante para tener una imagen agradable.
Discusion
De la poblacién estudiada en el Centro de Atencién
al Joven Carlos Lleras Restrepo, una alta proporcién
tiene solo estudios de primaria, esto es coherente
con lo reportado por otros autores acerca de la falta
de educacién como un factor de riesgo de conductas
delictivas.’

De igual manera, un alto ndmero de la poblacién
relatd tener historia de consumo de sustancias
psicoactivas, lo que otros autores® han reportado
como un factor de riesgo para la salud bucal de
la poblacién, situacién a tener en cuenta para la
realizacién de compafias de promocién y prevencion
en la institucion.

Una parte de la poblacién estudiada asocia el mal
cepillado como factor etioldgico para su desarrollo de
la caries, situacién coherente con lo reportado por
Agudelo,’ con nifios en Medellin. Su estudio dice
que un 39,1% de la poblacién asocia el no cepillar
los dientes con la aparicién de caries. Tascén? reportd
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también que para los adolescentes del Valle del Cauca
la mala higiene oral produce caries dental. De otro
lado, el 30% de la poblacién no sabe cémo se produce
la caries dental, hallazgo que se relaciona con lo
encontrado por Broadbent,’ donde la mayor confusién
se revela al no comprender el inicio y progresién de
la caries. Diferentes estudios muestran una estrecha
relacién entre factores como el conocimiento, los
habitos, estrato socioeconémico y nivel de educacién
de los padres.®'® Entendiendo esto, varios autores
reconocen que a mayor conocimiento se generan
mas actitudes positivas, lo que, a su vez, proporciona
habitos saludables.!'" !?

Al comparar la importancia de la salud oral con
respecto a la apariencia, se determiné que para un
35% de la poblacion ésta es relevante; una proporcién
mayor con respecto a los resultados obtenidos por
Saliba-Garvin, segin los cuales el 16,2% conceptué la
salud bucal como apariencia.”® El 75% de la poblacién
estudiada relaté que tener dientes blancos y parejos se
relaciona con una buena salud bucal, hallazgo reportado
por otros autores segin los cuales la estética tiene gran
relevancia en los adolescentes puesto que para ellos
es una de las primeras opciones por las que acuden a
consulta odontoldgica, debido a que los factores sociales
y culturales influyen en la psicologfa de cada individuo.

El presente estudio encontré que la poblacién utiliza
como elementos de higiene oral el cepillo y crema
dental, y que el cepillo de dientes debe ser cambiado
periddicamente; resultado coherente con lo reportado
por Shenoy,!” que obtuvo los mismos implementos como
los m4s utilizados. También se reporté la practica del
cepillado con crema dental como una prictica relevante
de higiene oral, hallazgo compatible con lo reportado
por Artazcoz,' y también con los resultados obtenidos
por Tascon? con adolescentes del Valle de Cauca, dénde
el 98% de la poblacién se cepilla diariamente.

Se obtuvo un alto porcentaje de la poblacién que
reconoce la visita al odontélogo como una practica de
salud bucal, hallazgo también reportado por Zusman!?
en Israel, donde el 64% de la poblacion visité al
odontélogo en el dltimo afio, e igualmente relacio-
nado con los hallazgos reportados por Petersen'® en
el sureste de Tailandia, dénde el 66% de los nifios
visitaron el odontélogo.
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Se reporté una baja frecuencia del uso de la seda
dental después de cada comida, resultado relacionado
con el reportado por Fisher-Owens," estudio que
encontré como conclusién que los jovenes no poseen
la habilidad para el uso de ésta, ya que se encuentra
asociada a una rutina poco agradable y a la falta de
cultura creada por los familiares.

La poblacién infractora presenta una actitud
favorable frente a la salud bucal; relaciondndolo con
el estudio realizado por Hattne,”® vemos que en éste
los adolescentes presentaron también una actitud
positiva, ademas de lo reportado por Singh,?' quién
hace referencia a una actitud favorable frente a la
salud bucal, mejora la calidad de ésta.

Conclusiones

Para la poblacién estudiada, el nivel de conocimiento
acerca de la etiologia de la caries dental es bajo, lo
que genera confusiones en el desarrollo de esta enfer-
medad. Las actitudes de los jovenes con respecto a
la salud oral son favorables, lo que contribuirfa al
establecimiento de programas preventivos. Se tienen
interiorizados en la poblacién como elementos para las
practicas en higiene oral el uso del cepillo de dientes,
la crema y la seda dental, ademas se reconocen las
visitas frecuentes al odontélogo como una practica
en salud bucal.
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