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RESUMEN 

Introducción: el embarazo constituye una etapa que está acompañada de una serie de cambios 

fisiológicos, patológicos y psicológicos que las convierten en pacientes especiales que demandan 

cuidados exclusivos; estos cambios también se manifiestan en la cavidad bucal volviéndola más 

susceptible a la aparición de patologías que repercuten en el embarazo. Objetivo: determinar el nivel de 

conocimiento de las embarazadas y familiares sobre la relación entre la salud bucal y el periodo de 

gestación. Método: se realizó un estudio descriptivo donde el universo estuvo integrado por 100 

gestantes y un miembro de la familia pertenecientes al área del Policlínico Belkis Sotomayor. La muestra 

estuvo constituida por 32 gestantes y 32 familiares. Se aplicó un cuestionario anónimo para la obtención 

de información. Resultados: predominó el número de embarazadas y sus familiares que conocen la 

importancia de la lactancia materna para la salud oral del futuro bebe, así como también aquellas que 

consideraron que durante este periodo de gestación se deba de acudir al estomatólogo para su revisión; 
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resultados favorables pero insuficientes. La mayor parte de la muestra estudiada no consideran las 

enfermedades gingivales y los hábitos inadecuados como perjudiciales para el feto, y afirman que las 

perdidas dentarias se agudizan durante la gestación. Conclusiones: al terminar el estudio se pudo 

determinar que el nivel de conocimiento de las embarazadas y sus familiares fue deficiente por lo que se 

debe insistir en reevaluar las estrategias para incrementar la cultura sanitaria en este grupo priorizado. 
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INTRODUCCIÓN 

El embarazo constituye un proceso natural y sublime en la vida de una mujer, etapa que está acompañada 

de una serie de cambios fisiológicos, patológicos y psicológicos que las convierten en pacientes 

especiales que demandan cuidados exclusivos. La atención de las gestantes desde las primeras sospechas 

o indicios de embarazo es importante para garantizar el desarrollo normal y su salud en general.(1,2) 

El embarazo como proceso fisiológico y natural, conlleva a una serie de cambios en el organismo 

femenino, estos cambios también se manifiestan en la cavidad bucal y la vuelven más susceptible a la 

aparición de patologías que necesitan de su reconocimiento y atención, por la repercusión que tienen en 

el curso del embarazo.(3,4) El aumento de la secreción de estrógenos, aumenta enormemente la 

vascularización, lo cual hace más susceptible la gíngiva a la acción de los irritantes locales causando 

inflamación. También se plantea el aumento de mediadores químicos como las prostaglandinas, así como 

una alteración del sistema fibrinolítico.(5) 

En Cuba el estomatólogo tiene un papel fundamental en el programa de atención materno infantil y 

garantiza la cobertura asistencial al 100 % del universo de embarazadas y madres con niños menores de 

1 año, se incluyen actividades de educación y promoción de salud y actividades curativas. La efectividad 

de estas acciones depende en gran medida de la sensibilización que se logre en la embarazada, para que 

se convierta en una necesidad para ella la salud bucal, por la repercusión de esta en su salud general y 

del futuro bebé.(6,7) 

La modificación de la conducta individual con el fin de reducir el riesgo de enfermar, o de aumentar la 

salud y el bienestar, es hoy el objetivo común de las diferentes concepciones de la salud pública, donde 
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la promoción de salud con su herramienta fundamental, la educación para la salud juega un papel 

trascendental.  

Durante el embarazo se generan desórdenes alimentarios tanto en la frecuencia y horarios en los que se 

realizan las ingestas de alimentos como en la falta de cepillado dental correcto después de realizarlas, lo 

que condiciona la acumulación de placa dentobacteriana.(8) 

Es de vital importancia el conocimiento y actualización de los profesionales de estomatología sobre las 

modificaciones que ocurren en la cavidad bucal, enfermedades más frecuentes, tratamientos, posiciones, 

momentos más adecuados para la atención estomatológica, así como las acciones de prevención y 

promoción de salud durante el embarazo, dirigidas no solamente a la embarazada, sino también a la 

familia, la cual juega un papel activo y determinante en este periodo, pues esta brinda su apoyo y guía 

de buenos hábitos y cuidados, constituyendo una fuente proveedora de salud.(9, 10) 

La presente investigación se realizó con el objetivo de determinar el nivel de conocimiento de las 

embarazadas y sus familiares más cercanos sobre la relación entre la salud bucal y el periodo de 

gestación.   

MÉTODO 

Se realizó un estudio descriptivo en el periodo comprendido de septiembre 2019 hasta marzo 2020.  

El universo estuvo integrado por 100 gestantes y un miembro de la familia de la embarazada 

perteneciente al área del Policlínico Belkis Sotomayor. La muestra escogida fue a través de un muestreo 

aleatorio simple, constituida por 32 gestantes y 32 familiares. Se aplicó un cuestionario anónimo, previo 

al consentimiento informado de los participantes en la investigación, que fue diseñado por las autoras. 

Los datos obtenidos fueron procesados en una computadora Pentium IV, utilizando Microsoft Word XP, 

Microsoft Excel XP y Microsoft Access. La información fue procesada para su análisis y discusión y se 

utilizaron como medidas números absolutos y porcentajes. Los resultados se analizaron y discutieron 

mediante la presentación de tablas. 

Las variables utilizadas fueron tiempo:  

-Importancia de la lactancia materna, Si o No, según refieran las gestantes y los familiares si la lactancia 

materna es beneficiaria para él bebe. 

-Tratamientos estomatológicos a recibir durante el embarazo, Si o No, según refieran las gestantes y los 

familiares si durante este periodo se deba de acudir al estomatólogo para su revisión. 
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- Las enfermedades gingivales traen consecuencias para el feto, Si o No, según refieran las gestantes y 

los familiares si el sangramiento gingival, la inflamación de las encías provocan alteraciones para el niño. 

-El embarazo provoca perdida dentaria, Si o No, según refieran las gestantes si las pérdidas de estructuras 

dentarias se agudizan durante este periodo. 

-Factores de riesgo por hábitos inadecuados (tabaquismo, alcoholismo, higiene bucal deficiente) traen 

consecuencias negativas para el feto, Si o No, según refieran las gestantes y los familiares si las prácticas 

de hábitos inadecuados provocan daños durante este periodo.  

 

RESULTADOS 

En la tabla 1 se puede observar que el 37 % de las gestantes y familiares desconocen los beneficios de la 

lactancia materna para la salud oral del futuro bebe.  

Tabla 1. Conocimientos de las embarazadas y sus familiares en relación con la importancia de la 

lactancia materna en la salud oral del lactante  

  

Importancia de la lactancia materna Embarazada Familiar Total % 

Si 22 18 40 62,5 

No 10 14 24 37,5 

 

La tabla 2 muestra que solo el 54,6 % de las gestantes y sus familiares consideran que durante este 

periodo de gestación se deba de acudir al estomatólogo para su revisión. 

 

Tabla 2. Conocimientos de las embarazadas y sus familiares sobre la necesidad de recibir tratamientos 

estomatológicos durante el embarazo 

Tratamientos estomatológicos a recibir durante el embarazo Embarazada Familiar Total % 

Si 18 17 35 54,6 

No 14 15 29 45,3 
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En la tabla 3 se muestra que el 68.7 % de las gestantes y sus familiares no consideran las enfermedades 

gingivales como perjudiciales para el feto, desconociendo sobre las afectaciones que le podrían producir 

al mismo.   

Tabla 3. Conocimientos de las embarazadas y sus familiares sobre las enfermedades gingivales y sus 

consecuencias para el feto 

 

Enfermedades gingivales consecuencias para el feto Embarazada Familiar  Total % 

Si 11 9 20 31,2 

No 21 23 44 68,7 

 

En la tabla 4 se puede apreciar que el 76,5 % de las embarazadas y sus familiares refieren que las pérdidas 

de estructuras dentarias se agudizan durante este período.  

Tabla 4. Conocimientos de las embarazadas y sus familiares sobre la relación del embarazo y la perdida 

dentaria 

Embarazo provoca perdida dentaria Embarazada Familiar Total % 

Si 23 26 49 76,5 

No 9 6 15 23,4 

 

En la tabla 5 se observa que solo el 43,7 % de las embarazadas y sus familiares refieren que las prácticas 

de hábitos inadecuados como el tabaquismo, el alcoholismo y la higiene bucal deficiente provocan daños 

durante este periodo.  

Tabla 5. Conocimientos de las embarazadas y sus familiares sobre las consecuencias de hábitos 

inadecuados durante el periodo de gestación 

 

Hábitos inadecuados consecuencias para el feto Embarazada Familiar  Total % 

Si 17 11 28 43,7 

No 15 21 36 56,2 
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DISCUSIÓN 

La presente investigación tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento de las embarazadas y 

sus familiares más cercanos sobre la relación entre la salud bucal y el periodo de gestación.   

La lactancia materna es reconocida como el patrón alimentario que garantiza la salud de los niños durante 

ese periodo, debido a la composición nutricional y los factores protectores contra las enfermedades. En 

el presente estudio, a pesar de que es mayor el número de embarazadas y sus familiares que conocen la 

importancia de la lactancia materna para la salud oral del futuro bebe, son todavía insuficientes, pues 

resulta necesario que la gran mayoría conozca sobre esto por la gran importancia que tiene; coincidiendo 

con esto González y cols. en su estudio.(11) 

La atención estomatológica es una prioridad, si se tiene en cuenta que existe una estrecha relación entre 

la salud bucal y el embarazo con un dinamismo directamente proporcional entre estos dos aspectos: la 

salud bucal inadecuada puede afectar el buen desarrollo del embarazo y, a su vez, el embarazo puede 

afectar la salud bucal de la gestante.(12) Predominaron, aunque por poca diferencia, las gestantes y 

familiares que consideraron que durante este periodo de gestación si se debe de acudir al estomatólogo 

para su revisión, lo cual coincide con un estudio realizado por Lorenzo y cols.(13) 

La enfermedad periodontal constituye un factor de riesgo para que las embarazadas tengan partos 

prematuros o hijos de bajo peso al nacer, y esto puede constituir una causa directa de mortalidad infantil 

y se relacionan con un incremento de la incidencia de enfermedades sistémicas en la vida adulta. Por 

tanto, es de vital importancia el conocimiento, prevención y curación de estas patologías.   La mayor 

parte de la muestra estudiada no consideran las enfermedades gingivales como perjudiciales para el feto, 

por lo tanto, existe un nivel de conocimiento e información bajo sobre este tema,(14) resultado muy similar 

al estudio realizado por Herrera Méndez y colaboradores.(15)   

Los problemas bucales más comunes durante la gestación son la caries dental, la gingivitis y 

periodontitis, muchas veces modificados o exacerbados por las particularidades sistémicas del embarazo. 

Durante el embarazo existe un aumento de estas patologías por la mayor ingesta de carbohidratos, se 

produce xerostomía, y el pH bucal desciende, estos últimos ocasionados por los propios cambios 

hormonales que se producen durante este periodo, además, se tiende a descuidar la adecuada higiene 

oral. Sin embargo, con un creciente cuidado de la higiene bucal, control de la dieta, y cuidado médico 
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profesional, los dientes de las mujeres embarazadas pueden permanecer sanos.(16) La gran mayoría de las 

personas encuestadas en el presente estudio afirma que las perdidas dentarias se agudizan durante la 

gestación, dato que no coincide con el estudio realizado por Lorenzo y cols.(13)   

La presencia de hábitos tóxicos durante el embarazo puede influir negativamente durante este periodo, 

entre los daños más frecuentes que se producen son el bajo peso al nacer, partos pretérminos y restricción 

en el crecimiento intrauterino. En la encuesta aplicada la minoría conocían sobre esto, resultados 

similares obtuvieron Magri y cols. en su estudio.(17)    

 

CONCLUSIONES 

Al terminar el estudio se pudo determinar que el nivel de conocimiento de las embarazadas y sus 

familiares fue deficiente lo que se traduce en que se debe insistir en reevaluar las estrategias para 

incrementar la cultura sanitaria en este grupo priorizado, puesto que, cualquier daño en la salud oral, o 

prácticas inadecuadas de las gestantes influyen negativamente en la salud bucal y general de su futuro 

bebé, lo cual es desconocido por muchas. 
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