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RESUMEN

Introduccién: La comunicacion es un un proceso de interaccion e intercambio de
informacion, donde una parte pretende influir en las ideas y actitudes de la otra. Es un
eslabén fundamental para lograr el éxito en las actividades de educacion para la salud y
permite, entre otros, elevar los conocimientos de los adolescentes en materia de modos
y estilos de vida saludables. Objetivos: Evaluar la efectividad del taller educativo “Mas
Sonrisas” que utiliza técnicas educativas comunicativas para elevar el nivel de
conocimientos sobre salud bucal de adolescentes de secundaria basica. Métodos: Se
realizé un estudio de intervencion, cuasi experimental con prueba-posprueba y grupos
intactos, en la Secundaria Basica “Felipe Poey” del municipio Plaza de la Revolucién de
La Habana, en el periodo abril — mayo 2023. Se tuvo una muestra no probabilistica, con
47 estudiantes de dos destacamentos incluyendo adolescentes que asistieron al primer
encuentro y dieron su consentimiento de participar luego de que se les explicara en qué
consistiria el taller. Las variables fueron sexo y nivel de conocimientos sobre salud
bucal. Resultados: Se lograron incrementar los conocimientos sobre salud bucal en el
51,1% de los adolescentes, siendo mas positivos los avances en el grupo de
intervencidn que en el de control. Conclusiones: El taller educativo “Mas Sonrisas” fue
efectivo para elevar el nivel de conocimientos sobre salud bucal de adolescentes de la
Secundaria Basica “Felipe Poey” de Plaza de la Revolucién mediante el uso de técnicas
educativas comunicativas.

Palabras clave: educacién en salud dental; comunicacién; adolescentes; estudios de
intervencion.

ABSTRACT

Introduction: Communication is a process of interaction and exchange of information,
where one party seeks to influence the ideas and attitudes of the other. It is a
fundamental link to achieve success in health education activities and allows, among
other things, to increase adolescents' knowledge of healthy ways and lifestyles.
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Objectives: To evaluate the effectiveness of the “Mas Sonrisas” educational workshop
that uses communicative educational techniques to raise the level of knowledge about
oral health in secondary school adolescents. Methods: An intervention study, quasi-
experimental with test-posttest and intact groups, was carried out in the “Felipe Poey”
Secondary School of Plaza de la Revolucion municipality of Havana, in the period April -
May 2023. There was a sample not probabilistic, with 47 students from two groups,
including adolescents, who attended the first meeting and gave their consent to
participate after being explained what the workshop would consist of. The variables
were sex and level of knowledge about oral health. Results: Knowledge about oral
health increased in 51,1 % of the adolescents, with the progress being more positive in
the intervention group than in the control group. Conclusions: The educational
workshop “Mas Sonrisas” was effective in raising the level of knowledge about oral
health of adolescents from the “Felipe Poey” Secondary School in Plaza de la
Revolucion through the use of communicative educational techniques.
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INTRODUCCION

La comunicacion resulta objeto de interés en el estudio de las relaciones humanas
desde el inicio de los tiempos. Los fildsofos Marx y Engels en sus trabajos hacen
referencia indistintamente al importante rol que juega la comunicacién en el proceso de
humanizacion del hombre y su desarrollo como ser social. La actividad y la
comunicacién se distinguen como elementos basicos que ejercen influencia marcada en
la formacion de la subjetividad del individuo, pues cualquier forma de comunicacion se
da a través de la actividad conjunta.’ 2

El enfoque historico-cultural explica el aprendizaje humano no solo desde la elaboracion
individual sino como una actividad social. Los procesos en los cuales se forma la
personalidad, la manera en que individualiza la cultura, al tiempo en que se adquieren
conocimientos, en la familia y la escuela, por medio de interacciones sociales, se
produce mediante la comunicacién y las actividades propias de estos espacios, en un
determinado contexto social, histérico, institucional, y que condicionan los valores e
ideales de la educaci6n.™ 2

En este sentido, la comunicacién figura entre las competencias profesionales del siglo
XXI, no exento de ella, el ambito de la salud. Precisamente, en este campo la
comunicacién es considerada el eslabén principal para lograr el éxito en las actividades
de educacion para la salud, desarrollandose un proceso de interaccion e intercambio de
informacion, donde una parte pretende influir en ideas, costumbres y actitudes o intenta
modificar al otro.* > ©

De esta forma, la comunicacion como condicion externa que permite el desarrollo
psicologico de los sujetos, se convierte en herramienta util y necesaria, para desde la
salud, modificar estilos de vida en los pacientes, fundamentalmente cuando estan en
edades infantiles.>"®

De las edades infantiles, la adolescencia ocupa foco de interés y atencién por los
cambios biolégicos, psiquicos y sociales que ocurren en los sujetos.®'®* La salud



general y la bucal, se interesan en elevar los conocimientos de los adolescentes en
materia de modos y estilos de vida saludables, pues esta demostrada la incidencia de
enfermedades en esta etapa, siendo las enfermedades bucodentales mas comunes
caries y periodontopatias.*! 1% 13- 14

Por este motivo, el Programa Nacional de Atencién Estomatologica a la Poblacion,
establece entre sus grupos priorizados a nifios y adolescentes de 0 a 18 afos y
propone para estas edades, programas educativos que desde la dimension
comunicativa buscan elevar conocimientos sobre salud bucal, con variadas técnicas.®

Haciendo uso de estos elementos se desarrolld el presente estudio con el objetivo
general de evaluar la efectividad del taller educativo “Mas Sonrisas” el cual utiliza
técnicas educativas comunicativas para elevar el nivel de conocimientos sobre salud
bucal de adolescentes de secundaria basica. Como objetivos especificos se plantearon
identificar el nivel de conocimientos sobre salud bucal de los estudiantes antes de
aplicar las técnicas educativas y evaluar el nivel de conocimientos sobre salud bucal de
los estudiantes después de aplicar las técnicas educativas.

METODOS

Se realizo6 un estudio de intervencion en el area de las Ciencias Médicas con disefio
cuasi experimental de prueba-posprueba con grupos intactos, de los cuéles uno de
ellos fue el control, en la Secundaria Basica “Felipe Poey” del municipio Plaza de la
Revolucién de La Habana, durante los meses de abril y mayo de 2023. Con el objetivo
de evaluar la efectividad del taller educativo “Mas Sonrisas” que utiliza técnicas
educativas comunicativas para elevar el nivel de conocimientos sobre salud bucal de
adolescentes de secundaria basica. Para esto se obtuvo el permiso de la direccion del
centro, posterior a explicarle el propdsito de la investigacion y la importancia de la
misma.

Como unidad de andlisis se tuvieron: estudiantes de octavo grado. El universo estuvo
compuesto por los 121 adolescentes de ambos sexos entre 13 y 14 afios de edad que
conforman la matricula del afio en estudio de la secundaria bésica, los cuales se
encuentran distribuidos en 4 grupos, con un total de 54 hembras y 67 varones. De este
universo se conformé una muestra no probabilistica de participantes voluntarios,
formada por 47 estudiantes de dos, de los cuatro destacamentos (Grupos 3 y 4). El
grupo intervenido fue el 4, mientras que el grupo 3, fue el de control. Se incluyeron en la
muestra aguellos adolescentes que asistieron a este primer encuentro y que dieron su
consentimiento verbal de participar, luego de que se les explicara en qué consistiria el
taller. Se obtuvo ademas el consentimiento de los padres de los adolescentes.

Las variables utilizadas fueron: sexo (cualitativa nominal dicotbmica) dada en
correspondencia con el sexo biologico (femenino, masculino), nivel de conocimientos
sobre salud bucal segun los resultados en el instrumento aplicado (bajo, medio, alto), si
respondié correctamente de 16 a 23 preguntas fue alto, de 8 a 15 fue medio y menos
de 8 fue bajo.™ Para valorar la efectividad (efectivo, inefectivo) se consideré efectivo el
taller, si en el grupo intervenido se elevaban los conocimientos por encima del grupo
control o; inefectivo, si se obtenian resultados semejantes en ambos grupos o quedaba
el grupo intervenido por debajo del control.



Se coordind un taller dividido en sesiones, para lo cual se realizaron cuatro visitas al
centro y en ellas se aplicaron instrumentos y técnicas para lograr los objetivos
propuestos. Previo a la primera sesion, durante la coordinacion se presento, por parte
de la direccion de la escuela, a los investigadores y se converso con los adolescentes
sobre el objetivo de la investigacion y la importancia de su colaboracion. De este
encuentro se seleccionaron los dos grupos que participaron en el estudio y se recogio el
consentimiento informado.

En la primera sesion, se realiz6 una técnica de presentaciones por parejas donde a
cada estudiante se le asigné un numero y quiénes tuvieran la misma cifra quedaron
emparejados para posteriormente presentarse al grupo. Los investigadores participaron
de esta técnica. Posteriormente se recogieron las expectativas que les creaba el taller
para ser comprobadas en la ultima sesion.

Para conocer el nivel de conocimiento sobre salud bucal se aplicd la “Encuesta de
conocimientos sobre salud bucal” del Programa Nacional de Atencion Estomatoldgica
Integral a la Poblacion (p. 89-95), instrumento validado del Sistema Nacional de Salud
en Cuba. La encuesta consta de 37 preguntas de las cuales 14 no se califican por
brindar solo informacién sobre costumbres, creencias y conductas; las restantes 23 se
califican de acuerdo a lo establecido para este instrumento.*

Durante la segunda y tercera sesion se utilizaron técnicas educativas comunicativas y
se realizaron actividades de retroalimentaciébn para evaluar los resultados de las
mismas. Las técnicas utilizadas fueron: la palma real, la charla, la demostracion y la
dindmica de grupo. La retroalimentacion se realiz6 mediante dindmicas que permitieron
debatir brevemente y comprobar lo aprendido.

La técnica de la palma real consisti6 en representar sobre un gréfico de la palma
cubana, los efectos o sintomas asociados a la caries dental en las hojas y, en sus
raices las causas de este problema.® Los estudiantes fueron dando sus opiniones al
respecto que se complementaron con los elementos brindados por los aplicadores.
Posteriormente se compartieron las posibles soluciones a este problema. La base de
esta técnica fue lograr un debate mediante el cual los adolescentes conocieran los
factores de riesgo asociados a la caries dental e identificaran cuales les podrian estar
afectando, de manera que, mediante esta comprension a través del dialogo, pudieran
modificar sus estilos de vida.

La retroalimentacion se realizd mediante “Palabras Calientes”.’® Los participantes
escribieron en un papel palabras o frases que asociaran con lo abordado y se fueron
colocando en el centro del aula, luego uno de ellos junto con uno de los aplicadores, las
agruparon y se llevaron a la pizarra las mas repetidas, de lo cual se arrib6 a
conclusiones.

La charla consistié en una breve clase, expuesta al grupo por dos de los investigadores,
sobre el tabaquismo y la enfermedad gingival, siguiendo una guia con ideas
concretas.™ Se utilizé un lenguaje sencillo, cuidando de la comunicacién extraverbal, y
apoyados en imagenes. La base de la técnica fue la comunicacion oral, brindando
informacion relevante sobre el tema.



La retroalimentacion se realizd mediante reflexiones. Los estudiantes seleccionaron
tarjetas al azar de un grupo, cada una contenia preguntas o afirmaciones sobre las
cuales debian dar su opinién segun lo aprendido con la charla.

La demostraciéon como técnica colectiva de comunicacion oral,’®> abordé el tema del

correcto cepillado dental. Se ensefid de forma sencilla y practica como se realiza la
higiene de la cavidad bucal, apoyados en typodont y cepillo dental. Previamente se les
pidioé a algunos de ellos, que mostraran cdmo lo hacian en casa diariamente, para que
al explicar la técnica adecuada pudieran todos identificar los errores que cometian.
Aunque la base de la técnica es la comunicacion oral, se ensefid de forma practica el
tema, al terminar, se les pidié a los estudiantes que discutieran sobre los errores que
habian identificado en la demostracion inicial de sus comparieros respecto a la técnica
adecuada de cepillado ensefada.

Para la retroalimentacion se les indico cepillarse los dientes y posteriormente se les
realiz6 un control de placa dentobacteriana, utilizando espejos faciales para que vieran
como se estaban cepillando en ese momento y aplicando sustancia reveladora de placa
(PlacDent) para que observaran los resultados.

La dindmica de grupo utilizada fue la mesa redonda *° para dar a conocer el punto de
vista de los estudiantes sobre la salud bucal de los adolescentes. El debate se realizd
sobre las principales conductas en estas edades que atentan contra la salud bucal y
general. Al final se arrib6é a conclusiones.

Para el desarrollo de todas las dinamicas se cambid la disposicion del aula a una
ubicacion circular de los participantes, de manera que se tributara a la inclusién, no
guedando nadie por detras de otro sino todos al mismo nivel.

En la cuarta y ultima sesion se aplicO nuevamente la encuesta. Se realizaron las
conclusiones del taller donde los estudiantes pudieron compartir emociones y
sensaciones respecto a las actividades desarrolladas, comentar sobre el cumplimiento
0 no de sus expectativas y expresar si le habia resultado Gtil o no el taller. Se agradecio
a las autoridades de la institucion.

En cada sesion para motivar inicialmente se utilizaron adivinanzas, curiosidades y
videos. En el grupo de control solo se utilizaron videos educativos.

La informacién recolectada mediante las encuestas fue calificada y posteriormente se
proceso y analiz6 mediante el programa estadistico Jamovi, del cual se obtuvieron las
distribuciones de frecuencias que permitieron llegar a conclusiones.

Como consideraciones éticas: Se tuvo en cuenta ademas los principios de la
declaraciéon de Helsinki para la investigaciébn en seres humanos. Toda la informacion
recabada se manej6 teniendo en cuenta los principios de confidencialidad y se utilizd
Gnicamente con los propésitos investigativos. Los participantes eran libres de
abandonar el mismo cuando lo quisieran.

RESULTADOS

Los resultados mostrados en la tabla 1 revelan que en los estudiantes seleccionados
existe un predominio del sexo masculino sobre el femenino, representando los varones



el 57,4 % del total. Los resultados de Olivera Pedraza y Salazar Espinola’’ en Pert, y
los de Garrido Suérez y Castafieda Saavedra'® en La Habana, muestran composiciones
semejantes en escuelas secundarias con mayor cantidad de varones. No se coincide
con el estudio de Rojas Concepcién et. al.'® en Pinar del Rio.

Tabla 1. Distribuciéon de los grupos segun sexo.

Sexo
: : Total
Grupo Masculino Femenino
No. % No. % No. %
3 15 31,9 11 23,4 26 55,3
4 12 25,5 9 19,1 21 44,6
Total 27 57,4 20 42,5 47 100

La tabla 2 muestra el nivel de conocimientos existente al aplicar la encuesta antes de
realizar las técnicas educativas comunicativas. Se puede observar como existia un bajo
nivel de conocimientos, siendo el sexo masculino con un 46,8 % el de menor nivel, en
comparacion con un 34,0 % de las nifias. No se encontré ningun adolescente con nivel
alto.

Estudios realizados por Olivera Pedraza y Salazar Espinola’’ en Perti mostraron
resultados similares, con un alto porcentaje de adolescentes con bajo nivel de
conocimientos sobre salud bucal, aunque ligeramente por debajo de los casos con nivel
medio. Semejantes son los resultados de Crespo Cuenca et. al.?° en Holguin, lo cual
demuestra la alta demanda de actividades educativas que sobre sujetos en etapa
adolescente deben realizarse, para elevar sus conocimientos sobre salud bucal y
modificar estilos de vida.

Tabla 2. Nivel de conocimientos sobre salud bucal por sexo en el pretest.

Nivel de conocimientos sobre salud bucal

Alto Medio Bajo
Grupo : : . : . :
Masculino | Femenino | Masculino | Femenino | Masculino | Femenino
No. % No. % | No. % No. % | No. % No. %
3 0 0,0 0 0,0 3 6,3 2 421 12 |255| 9 19,1
4 0 0,0 0 0,0 2 42 2 421 10 | 21,2 | 7 14,8
Total 0 0,0 0 0,0 5 10,6 4 85| 22 (46,8 | 16 | 34,0

La tabla 3 ofrece los resultados observados al aplicar nuevamente el instrumento
evaluativo después de realizar las técnicas educativas comunicativas en el grupo de
intervencion y los videos educativos en el grupo de control. Se observa como en el
grupo de intervencién se produjo un aumento notable de los niveles de conocimientos




sobre salud bucal, con un 23,3 % de varones y un 19,1 % de hembras, con niveles
medio y alto, mientras en el grupo de control solo el 12,6 % de varones y el 14,8 % de
hembras se encontraron en estos niveles. Con la aplicacion de las técnicas
comunicativas solo el 2,1 % de los adolescentes quedd en bajo nivel, no asi con los
videos educativos donde el 27,6 % se mantuvo en nivel bajo.

De esta manera, se coincide con los resultados de Crespo Cuenca et. al.”® en Holguin,

quienes mostraron un incremento del nivel de conocimientos sobre salud bucal
posterior a su intervencién. Asimismo, Castillo Ortiz et. al.”* obtuvieron resultados
coincidentes con esta investigacion, al elevar con su intervencion, el nivel de
conocimientos sobre salud bucal en una secundaria del municipio habanero La Lisa.

Tabla 3. Nivel de conocimientos sobre salud bucal por sexo en el post-test.

Nivel de conocimientos sobre salud bucal

Alto Medio Bajo
Grupo . _ _ - - -
Masculino | Femenino | Masculino | Femenino | Masculino | Femenino
No. % | No. % No. % No. % No. % No. %
3 1 2,1 3 6,3 5 10,6 4 8,5 9 19,1 4 8,5
4 3 6,3 4 8,5 8 17,0 5 10,6 1 2,1 0 0,0
Total 4 8,5 7 148 | 13 | 27,6 9 19,1 | 10 | 21,2 4 8,5

El grafico 1 establece una comparacion general entre ambos momentos de la
investigacion, mediante las distribuciones de los niveles de conocimientos antes y
después de la intervencion, observandose que posterior a la aplicacion de las técnicas
educativas comunicativas se incrementan los niveles de conocimientos, disminuyendo
el bajo nivel de un 80,8 % a un 29,7 %.

De manera general, se lograron incrementar los conocimientos sobre salud bucal en el
51,1% de los adolescentes, siendo mas positivos los avances en el grupo de
intervencion que en el de control. Con ello, se puede constatar la efectividad del taller
educativo “Mas Sonrisas” el cual utiliza técnicas educativas comunicativas para elevar
el nivel de conocimientos sobre salud bucal de adolescentes de secundaria basica y se
pone de manifiesto la importancia de la comunicacion en la educacién para la salud.
Estos resultados coinciden con los obtenidos por Castillo Ortiz et. al.?* en una
secundaria del municipio habanero La Lisa, donde la intervencion fue valorada de bien
al lograr elevar los conocimientos de los sujetos.



Gréafico 1. Nivel de conocimientos sobre salud bucal
pretest y post-test
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CONCLUSIONES

El taller educativo “Mas Sonrisas” fue efectivo para elevar el nivel de conocimientos
sobre salud bucal de adolescentes de la Secundaria Basica “Felipe Poey” de Plaza de
la Revolucion mediante el uso de técnicas educativas comunicativas.
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