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Percepcion de los padres de familia de la
educacion para la salud bucal en la escuela

Eesumen

La presente mvestigacion permite conocer la percepeion gue tiene los
padres de familia sobre la educacion para la salud bucal en el mterior de
la escuela. El estudic fue de tipo transversal, deseriptive, con un enfoque
mixto cuali-cuantitative, la informacion se obtuvo mediante la aphcacion
de un cuestionario estructurado a los padres de familia de la Escuela
FRamon Lopez Velarde de Tacoaleche, Gpe. Zac.

Con la realizacion de la mvestigacion, se obtuvieron resultados ¥ se ge-
neraron conocimientos mievos, lo que pudiera permitir resolver algunas
sitnaciones desde su propio ambito, facilitande una mejor comprension
de la realidad estudiada, a la vez que posibilite la intervencion v la toma
de decisiomes pertinentes, porgue los conocimientos generados
permitiran asumir una posicion crifica v reflexiva que conlleve al plan-
teamiento de alternativas viables.

Keywords: Educscién para ﬂ
salnd bucal, Escuela, padres
familia.

Perception of parents of oral health education
at school

Summary

The present mnvestigation allows to know the perception that the parents
of fammly have on the education for the oral health inside the school. The
study was cross-sectional, descriptive, with a mixed qualitative-quantita-
tive approach, the information was obtamed through the application of a
stuctured questionnaire to the paremts of the Famon Lopez Velarde
School in Tacoaleche, Gpe. Zac.

With the realization of the research, results were obtamed and mew
knowledge was generated, which could allow to solve some situations
from their own field, facilitating a better understanding of the studied
reality, at the same time that 1t makes possible the intervention and the
taking of relevant decisions, because the knowledge generated will allow
to assume a critical and reflective position that leads to the planning of
viable alternatives.

11

11 Articulo 2 Pag 5 16.pdf



Introduccion

La proteccion de la salud en la escuela es
un derecho fundamental de todos los
nifios, la salud esta entrafiablemente ligada
al aprovechamiento escolar v a la calidad
de wida, es de particular importancia
porgque favorece a un conjunto de factores
educativos gque haran posible la
adguisicion de conocimientos gue per-
mitiran a los nifios adoptar habitos salu-
dables que al ponerlos en practica de
manera cotidiana, habran de garantizar la
conservacion de un buen estado de salud,
tanto bucal como general.

Se pretende edocar en salud a los esco-
lares, prevenir enfermedades en la escuela
v aplicar medidas gque eviten la difusion de
ciertos padecimientos ftransmisibles, es
necesario establecer e impulsar en benefi-
cio de los escolares.

La Educacion para la Salud como estrate-
gia para la promocidn de la misma implica
una estrecha interaccidn entre actividades
formativas y de propaganda, que se orien-
ten al fomento, construccion, conservacion
v restablecimiento de la misma, contribu-
yendo asi a elevar la expectativa y la cali-
dad de vida de los serez humanosz, lo cual
se reflejara en una mejor disposicion para
el trabajo. Para ello, resulta bastante atil
enfocar las acciones hacia el logro v la
adopcion de habitos v costumbres que
redunden en la comservacidm de un buen
estado de salud de los individuos

Objetivo de la investigacion

Conocer la comprensidon gue tienen los
padres de familia respecto al programa de
educacion para la salud bucal.
Metodologia

La presente investigacion se realizd con un
12

enfoque mixto, coalitativo-cuantitativo, de
acuerdo con la naturaleza del objeto de
estudio, que permitid complementar el
andlisis. La investigacion cuantitativa
aplica la logica deductiva, que va desde lo
general a lo particular, es decir parte de las
leyes y la teoria a los datos, buscando
describir, explicar y predecir los
fenomenos (causalidad); considera gue
hay una realidad objetiva y Gnica que hay
que conocer, busca generar descripciones
o explicaciones a lo que se estudia, utiliza
la recoleccion vy el analisis de datos para
contestar preguntas de investigacion y usa
la medicion nomérica, el conteo v la
estadistica para establecer datos numeén-
cos exactos y confiables, (Hemandez,
Ferndndez y Baptista, 2010).

Dicho de otra manera, la investigacion
cuantitativa plantea una posicion objetiva,
estudia conductas y fenomenos obser-
vables, le da significado al contexto social
a través de datos numéricos, utilizando
conceptos preconcebidos v teorias para
fijar gque datos van a ser recolectados,
empleando métodos estadisticos para ana-
lizar los datos v deducir mas alla de ellos;
emplea medios de relacidn estadistica para
generalizar las conclusiones de una mues-
tra a una poblacion especifica.

La vertiente cualitativa permitid rescatar y
ponderar las cuestiones subjetivas (com-
prension gue tienen los padres de familia
del programa de educacion para la salud
bucal). La investigacion cualitativa utiliza
una recoleccion de datos sin medicion
numeérica para descubrir o afinar preguntas
de investigacion y puede o no probar
hipotesis en su proceso de interpretacion,
(Hernandez, Fernandez v Baptista 2010).

En tal sentido el estodio fue de tipo trans-
versal, descriptive Segin Hemandez,
Femandez vy Baptista (2010) la invest-
gacion de alcance descriptivo busca espe-
cificar las propiedades, las caracteristicas
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v lo perfiles de las personas, grupos,
comunidades, procesos, objetos o cual-
quier otro fenomeno que se someta a un
analisis. Pretende ademas, recoger v medir
la informacion sobre los conceptos o indi-
cadores de manera independiente, sin rela-
cionar variables, transversal porgue se
recolectan datos en un sole momento v
tiempo Gnico.

Los sujetos de estudio fueron los padres de
familia de la Escuela Primaria Famon
Lopez WVelarde, de Tacoaleche, Gpe,

Facatecas durante el ciclo escolar
2014 -2015.

El instrumento de medicion para la pre-
sente investizacion se sustenta en el cues-
tionario estructurado (sistema de pregumn-
tas raciomales ordenadas en forma cohe-
rente, tanto desde el punto de vista logico
como psicologico, expresados en un
lenguaje sencille ¥ comprensible), en la
modalidad de cédula de investigacion
(documento escrito que se utiliza para re-
gistro de respuestas concretas), ya que es
necesario tener un registro lo mas comple-
to posible acerca de la percepcion gue
tienen los padres de familia del programa
de educacion en salud bucal (Ver Anexo
1.

La muestra es una parte representativa de
la investigacion, Se uotilizé una mmuestra
por conveniencia por el acceso v disponi-
bilidad de la informacidn con un total de
71 padres de familia.

Se aplico el cuestionario a los padres de
familia (preferentemente a las madres) de
los alumnos con el cual se obtuvo la infor-
macién sobre la comprensicén sobre el pro-
grama de educacitn en salod bucal gue
aplicaron los estudiantes pasantes de la
TAOD.

Posteriormente los datos obtenidos de los

cuestionarios se sometieron a la captura y
analisis  coantitative del programa
estadistico computarizado denominado
SPS5, version 15 presentando los resulta-
dos mediante graficos correspondientes, y
por otro lado se realizo el analisis cualita-
tivo de los mismos.

Resultados

Importancia de fomentar habitos de
salud en la escuela.
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Los datos obtenidos evidencian que el
20.3% de los padres de familia refieren
gue siempre es importante fomentar habi-
tos de salud en la escuela de sus hijos,
mientras gue el 8.5% menciond que casi
siempre, el 9.9% a veces y el 1.4% nunca.

Importancia de realizar talleres y plati-
cas de salud bucal en la escuela

Grafica 2
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Con respecto a la importancia gue los
padres le conceden a la aplicacion de
13
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talleres y platicas para fomentar la salud
bucal de sus hijos en la escuela, el 73.2%
de ellos aceptaron que siempre, el 4.2%
respondio gue casi siempre, mientras gque
el 21.1% dijo que a veces v el 1.4% nunca.
Un 77.4% del total de los investigados
considerd gue es importante aplicar dife-
rentes medios de ensefianza para fomentar
habitos de salud bucal.

Las actividades ladicas en el fomento de
hahitos de salud bucal
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En lo referente a la aplicacion de las activi-
dades lidicas (videos, juegos, canciones e
ilustraciones) gque incluyen mensajes sobre
salud bucal e higiene es una herramienta
atil en la ensefianza de buenos habitos de
salud bucal el 67.6% de los investigados
refirié siempre, mientras que el 14.1 %
menciond que casi siempre ¥ el 183% a
wveces. Eso indica que es una estrategia de

ensefianza adecvada para crear habitos y
actitudes de salud bucal en los escolares.

Implementacion de programas

En lo concerniente a la implementacion de
programas educativos de salud en la
escuela, ayudan a mejorar cambios de acti-
tud en la zalud bucal, el 64.8% de los
padres de familia refirid que siempre es
asi, el 18.3% respondio que casi siempre,
mientras gue el 15.5% dijo que a veces y el
1.4% gue nunca.

Intervencion Educativa de los alumnos
de Odontologia

Grafica 5
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El 831% de los padres de familia

encuestados refind que siempre la inter-
vencion educativa por los alumnos de
odontologia favorece a mejorar los habitos
de salud de los nifios, el 7% opind gue casi
siempre, en tanto que el 8.35% menciond
que a veces v el 1.4% gue nunca.

Conductas favorables para la salud
bucal
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Se cuestiond a los padres de familia acerca
de los cambios en los habitos vy cono-
cimientos en la salud bucal y alimentacion
en los nifios con la intervencion educativa
por los alumnos de odontologia, a lo que el
36.6% de ellos contestd que siempre; casi
siempre fue la respuesta del 28.2%, mien-
tras que el 31% dijo gue a veces y el 4.2%
que nunea.

Discusion

La importancia de este trabajo se centra en
conocer la importancia gque tiene los
padres de familia sobre la percepcion gue
tienen de la aplicacidn del programa de
educacion para la salud en la escuela.

De acuerdo con el Reporte Mundial de la
Salud Oral, publicado en el 2003, (1211
Ginebra, 27 Suiza) por la OMS documento
que formula politicas v estrategias nece-
sarias para alcanzar el mejoramiento de la
salud bucal de la poblacidn, ya gue esta-
blece que las enfermedades bucales sonun
problema prioritario en salud puablica. En
ese sentido, en todos los paises se pone
especial atencion en la salud bucal de los
nifios y jovenes para el logro de los objeti-
vos de las politicas de salud pablica,
teniendo siempre presente gque una buena
salud bucal en los primeros afios de vida,
favorecera el adecvado crecimiento v
desarrollo en la vida adulta.

De ahi que la atencidon oportuna de las
necesidades en salud de estos grupos
sociales debe ser una politica de Estado,
debido a que la promocion y la prevencion
en etapas tempranas Suponen menores
consecuencias y mas bajos costos, en com-
paracidn con aquellos gque impliquen esta-
dos avanzados de las enfermedades.

Por lo tanto, establecer programas de edu-
cacion para la salud en las instituciones
educativas, implica fomentar habitos ¥y

conocimientos sobre las medias preventi-
vas para evitar enfermedades bucales.

Conclusiones

1- La educacion es un factor im-
prescindible para la conservacion de una
buena salud v la escuela constituye un
ambito de intervencion fundamental para
su aplicacion y la generacion de actitudes
gue la favorezcan; es imprescindible que
desde edades tempranas se logren practi-
cas conducentes a mantener la salud
bucal, considerando gue la mayoria de las
enfermedades bucales comienzan desde
los primeros afios de vida.

2.- Los resultados de esta investigacion
muestran que para los padres de familia es
muy importante gque se implemente la
educacion para la salud en la escuela.

3.- La experiencia vivida ha demostrado
gue los nifios aprenden con facilidad si la
ensefianza les es interesante y amena, por
lo gue siempre habra que tratar de encon-
trar los métodos v apoyos didacticos ido-
neos para hacerles llegar los nuevos cono-
cimientos v lograr que los escolares pat-
ticipen mas activamente en el proceso de
aprendizaje, logrando a la postre la gene-
racion de un cambio conductual en be-
neficio de su calidad de vida mediante la
implementacion de programas de salud
bucal.

4.- La promocion de la salod ocupa un
Ingar importante en la organizacion esco-
lar, las instituciones educativas son espa-
cios idoneos para propiciar el desarrollo
de habitos y conocimientos en materia de
salud a los escolares, para que ellos logren
una mejor calidad de vida.
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Anexo 1. Cédula de investigacion para padres de familia

Edad Sexo Grado

IL.- Indicaciones: A continnacion se presentan varias preguntas relativas a la promocion y pre-
vencion de zalad bucal esto con la finalidad de elaborar nuna investigacion.
Lea cuidadosamente cada pregunta ¥ margue o seleccione una sola opeion de respuesta para

cada pregunta.

1.- ;5u hijo se cepilla los dientes?
a).- Siempre b).-Casisiempre c).- A veces dj.- Nunca

2.- ;Cree usted gue es importante gue se les fomente habitos de salud en la escuela?
a).- Siempre b).-Casisiempre c)- A veces dj- Nunca

3.- ;Considera gue es importante realizar talleres y charlas preventivas de salud bucal para evitar
enfermedades bucales en 1a escuela?

a).-Siempre b).- Casisiempre cj.- A veces d).- Nunca
4.- ;Cree gque la aplicacion de actividades ludicas (videos, juegos, canciones e flustraciones) que inclu-
ven mensajes sobre salud bucal e higiene son una herramienta util en la ensefianza de buenos hibitos
de salud bucal?

a).-Siempre b).- Casisiempre c).- A veces d).- Nunca

5.- ;Cree usted gue la implementacion de programas educativos-preventivos en la escuela puede cam-
biar la mentalidad del nifio para crear el interés del cuidado de su boca?

a).-Siempre b).- Casisiempre c).- A veces d)- Nunca
.- ;Usted ha recibido platicas de zalud bucal?
a).-Siempre b).-Casisiempre c).- A veces d)- Nunca

7.- ;Considera usted gue la intervencion de la escuela de Odontologia avuda a mejorar los habitos de
salud de los nines?

a).-Siempre b).- Casisiempre c).- A veces d)- Nunca

8.- ;Existen cambios ¥ actitudes en los habitos de higiene bucal ¥ alimentacidn en su hijo con las plati-
cas gque los alumnos de odontologia implementan?

a).-Siempre b).- Casisiempre «¢).- A veces d)- Nunca

9 - ;Considera que las actividades que realizan los alumnos de la escuela de odontologia son las adecua-
das?

a).-Siempre b).- Casisiempre c).-A veces d).- Nunca
10.- ;La escuela realiza actividades para mejorar la salud de los nifios?

a).- Siempre b).-Casisiempre c).- Aveces d)- Nunmca
16
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