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Actualmente la salud bucal en la gestante estd afectada por la enfermedad periodontal. Segun Kroeger y Luna,
definen a la salud bucal como “el elemento importante para el bienestar fisico, mental y social de las personas. Los
dientes son importantes para comer, hablar y por razones estéticas. Fl tener dientes y encias saludables es esencial
para eliminar fuentes de infeccién que pueden diseminarse hacia otras partes del cuerpo y para eliminar
incomodidades sociales como el mal aliento. Un aspecto saludable es particularmente importante en épocas de
dificultades econdmicas, puesto que mejora las oportunidades de empleo. Los dientes cariados y los problemas de
salud oral cuentan entre las causas mas importantes de ausentismo escolar y laboral.Segun Dias y Valle “En las
embarazadas es muy comun que sangren las encias y se produzca gingivitis, tanto, que se le conoce como la
“gingivitis del embarazo”. En esta etapa debido a las alteraciones endocrinas, aumentan los niveles hormonales, en
especial de estrégenos y progesterona, que son esenciales para el desarrollo y desenvolvimiento del feto pero que
pueden ser causa de alteraciones gingivales.Objetivo General. Determinar el nivel de conocimiento de salud bucal y
sus determinantes socioeconémicos en gestantes jovenes de un hospital metropolitano Hipétesis A: A menor nivel
de determinantes socioecondémicos menor nivel de conocimientos de salud bucal.Materiales y métodos. Estudio
descriptivo, transversal. La muestra estuvo formada por una N=40 gestantes jovenes, fueron seleccionadas de
acuerdo a los criterios de inclusion, a estas se les explico en que consistia el estudio y las que aceptaron formar parte
del estudio se les aplic6 la encuesta, se seleccionaron las que acudieron a consulta prenatal y firmaron
consentimiento informado; esta encuesta midi6 el estado socioeconémico, medidas de prevencion, caracteristicas de
atencion, conocimiento sobre salud bucal del bebé. A cada pregunta se le dio un valor; Dénde: 0 = nunca, 1 = una
o dos veces, 2 = a veces, 3 = a menudo y 4 = todos los dias o casi todos los dias, (Bueno = 20 - 30, regular = 11 - 19,
Mala = 0 - 1; Nivel A Alta, Nivel B Media, Nivel C Baja, Nivel D Pobre, Nivel E Extrema pobreza. El puntaje maximo
fue de 100 y el minimo de O se registraron en un rango de la suma de respuestas 0 a 103; a mayor puntaje, peor
nivel de conocimientos.Resultados: La media de edad fue 18 anos, el nivel de estudios secundaria completa 57.3%
(23); Estado Socioeconémico 25 representd Nivel Medio a regular; medidas preventivas se presento que el 66%

desconocen la importancia de éstas con 13, deficiente. Los resultados sobre caracteristicas de atencién fue de 9

(59%), por lo tanto result6é de poca importancia para la gestante; conocimientos sobre salud bucal de su bebé,
demostré regular con 29 puntos (66%), podria asociarse por su nivel de estudios. Conclusiones. El nivel de
conocimiento superior fue el medio, es insuficiente. Por lo tanto se deben realizar una mayor labor educativa
preventiva en pacientes gestantes de este centro hospitalario; la mayoria posee conocimientos empiricos sobre
prevencion bucal.



