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RESUMEN

La familia es un elemento activo y mediador en las relaciones de los individuos con
la sociedad. Es el componente estructural mas pequeiio de la sociedad pero de vital
significacion. Los estomatdlogos deben conocer la situacion de salud de las familias
en su comunidad, sus peculiaridades, sistema de valores, costumbres, tradiciones
y situaciones por las que atraviesa. Esto les permitira orientar su trabajo sobre la
base de las dificultades encontradas. Se realizé una revisidn bibliografica con el
objetivo de enunciar el papel y la responsabilidad de la familia ante la salud bucal,
asi como expresar el papel del estomatoélogo ante la salud bucodental de la
comunidad. Se llegd a la conclusion de que en la medida en que el individuo y la
familia valoren y participen en la preservacién de la salud, se obtendran mejores
resultados en el futuro. Se debe continuar en la labor de perfeccionar la cultura
sobre la salud bucal de la familia y que en esta actividad es de vital importancia el
trabajo de los estomatologos, ya que son los que guian y orientan para elevar el
nivel de educacion para la salud bucal.
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ABSTRACT

The family is an active element and mediator in relationships of subjects with
society. It is the smaller structural component of the society, but it is a vital
significance. Stomatologists must to know the health status of the families in
community, its particular features, value system, habits, traditions and situations
went through. It will allow them to direct its work on the base of the found
difficulties. A bibliographic review was conducted to formulate the role and
responsibility of family in face of oral health, as well as to express the stomatologist
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role in the buccodental health of community. We conclude that insofar as the
subject and its family to value and be involved in the health preservation, better
results will be obtained in the future. It is necessary to continue in the task to
improve the culture on oral health in the family and that in this activity it is
essential the stomatologist role since they are who guide and to orient population
to raise the educational level related to oral health.

Key words: Family relevancy, oral health.

INTRODUCCION

Las enfermedades bucales devienen un importante problema de salud por su alta
prevalencia, demanda publica y fuerte impacto sobre las personas y la sociedad, en
términos de dolor, malestar, limitacion y discapacidad social y funcional, asi como
también por su efecto sobre la calidad de vida de la poblacién.! La enfermedad
bucal es la resultante de condiciones especificas de la salud, respuestas a la
exposicion a determinados agentes bacterianos, dieta rica o carente de
carbohidratos, fluoruros, malos habitos higiénicos bucales, acceso a la atencion
estomatoldgica, adquisicion de conocimientos sobre problemas bucodentales,
respons?bilidad individual con su propia salud, asistencia sistematica a los servicios
y otras.

Durante mucho tiempo las personas consideraban que la pérdida de sus dientes era
algo natural y que era una caracteristica mas del avance de la edad. Con el
desarrollo de la sociedad y el incremento del nivel educacional, las poblaciones se
sensibilizaron con la necesidad de mantener sus dientes e incluso mantenerlos
sanos, pero esta filosofia no ha llegado a todos por igual, pues se ha convertido en
un reto de la Estomatologia su extensién y logro.>

En Cuba la promocién de salud y la prevencidon de enfermedades, ha sido una tarea
permanente desde el triunfo de la Revolucidn. En el plano estomatoldgico desde
1969 se inicid la aplicacion de laca flor en los nifios de 2 a 5 afios de edad en
circulos infantiles y en sus hogares. De la misma forma se comenzaron a realizar
actividades educativas en la poblacion con el objetivo de crear habitos correctos de
higiene bucal e incrementar sus conocimientos.?

Paralelo a esto se modificaron los planes de estudio, se hizo énfasis en la
promocion de salud y la integralidad de las acciones, se capacitaron a técnicos
y profesionales en las labores educativas que posibilitaron el trabajo con la
poblacién. Se trabajo en la integracidn de otros sectores, fundamentalmente en la
educacién, se faculté a profesores, educadores y a lideres formales e informales de
las comunidades en los temas de interés de ellos y del subsistema de atencién
estomatoldgica, de acuerdo con la problematica de cada territorio.>

A través de la realizacién del andlisis de la situacion de salud bucal que realiza el
estomatdélogo general integral, se puede lograr la incorporacién de la comunidad a
la busqueda de problemas de salud bucal y de soluciones. De esta manera se
pueden lograr cambios de actitudes que repercutan en el incremento del nivel de
vida y de salud. Se debe tener en cuenta que los cambios de actitudes y su
transmision donde primeramente se realizan son en la familia.
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Hacer un andlisis de la familia requiere dejar claro que esta es un elemento activo
y mediador en las relaciones de los individuos con la sociedad. Es el componente
estructural mas pequeiio de la sociedad pero de vital significacion, por cuanto es
donde se inicia el proceso de formacion del individuo y se prepara para su
desarrollo multifacético, para su transformaciéon como ser activo y creador. Por eso
la sociedad debe garantizar las condiciones materiales y espirituales que permitan a
las familias cumplir su encargo social.*

El proceso educativo de las familias, ademas de ser estimulado por la sociedad,
depende de una serie de regularidades propias para cada una de ellas, determinadas
en gran medida por las normas morales, valores, tradiciones y costumbres. Es por
ello que la familia desempefia un papel primordial en la formacién de dichos valores
y principios morales que existen en la sociedad y su transmision de una generacién
a otra.

Los estomatdlogos deben conocer la situacién de salud de las familias en su comunidad,
sus peculiaridades, sistema de valores, costumbres, tradiciones y situaciones por
las que atraviesa. Esto les permitird medir el nivel de funcionamiento de estas, con
el objetivo de orientar su trabajo sobre la base de las dificultades encontradas.”

Se decidié realizar un estudio para reflexionar sobre el importante papel del
individuo y especialmente la familia, sobre la toma de decisiones respecto a la salud
bucal y el papel que debe jugar el estomatdlogo como parte del equipo de trabajo
del médico y enfermera de la familia, en brindar educacion para la salud a las
mismas. Los objetivos fueron enunciar el papel de la familia ante la salud
bucodental, describir la responsabilidad de la familia ante esta y expresar la funcion
del estomatélogo ante la salud bucal de la comunidad.

DESARROLLO

Es incuestionable que se han alcanzado importantes logros en la participacién de la
familia en la solucidn de problemas que afectan la salud. No obstante, es necesario
perfeccionar esta tarea por cuanto muchas veces la familia no es consciente de su
responsabilidad por la salud de sus integrantes y tradicionalmente ha existido el
criterio de que el estado es el maximo responsable de la salud y no asi la familia
y el individuo.?

El objetivo fundamental de la salud publica en Cuba, es el desarrollo de la medicina
comunitaria y dentro de ella la estomatologia comunitaria, que tiene como fin
promover la salud y prevenir las enfermedades bucales.® La salud es un valor social
gue tiene relacion con la calidad de la existencia humana. Es un valor concreto
determinado por el modo de produccidén, el nivel de desarrollo socioecondmico
alcanzado vy la situacion politica existente.®

El hombre de hoy es mas instruido que el hombre de los siglos precedentes. Los
adelantos cientifico-técnicos, entre ellos la robdtica y la informatica, llegan a todos
los rincones del planeta y desde luego, se ha elevado el conocimiento humano
sobre temas médicos y salubristas.>® Los conceptos de modo y estilos de vida
comienzan a ser objeto de las ciencias médicas en la segunda mitad del siglo xx, a
partir del redimensionamiento del concepto de salud y por lo tanto, de los
determinantes de la salud.
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Estos conceptos han contribuido a la mejor comprension y operacionalizacion de los
elementos no bioldgicos que intervienen en el proceso de salud-enfermedad y que
son parte integrante de la medicina social caracteristica de nuestro siglo.® De esta
forma se comenzé a concebir que la determinacion de la salud es un proceso
complejo, multifactorial y dindmico, en que los factores enunciados interactian no
solo para deteriorar la salud, sino también para incrementarla y preservarla.>®

Para caracterizar el modo de vida como determinante de salud se han utilizado
multiples criterios, en los que la epidemiologia y las ciencias sociales han hecho
grandes aportes, al establecer relaciones entre las condiciones materiales y la
forma en que los grandes grupos sociales se organizan y se realizan
productivamente en esas condiciones. Como ejemplo se pueden ver los servicios de
salud y su utilizacidn, instituciones educacionales y nivel educacional de la
poblacién, tipos de vivienda, condiciones o hacinamiento, abasto de agua e higiene
ambiental, entre otros.®’

El estilo de vida y la actividad cotidiana pueden condicionar la salud y la enfermedad
del hombre, ya sea por el trabajo que realiza, por las caracteristicas de su
nutricion, por su vida sexual, entre otras actividades. Las formas de actividad
concreta que integran el modo de vida de la poblacién nos pueden facilitar
conocimientos que contribuyan a elaborar estrategias y programas para el
desarrollo del bienestar social, del trabajo higiénico-epidemioldgico y la promocion
de salud. Lo mismo sucede con las actividades del estilo de vida del individuo y su
utilidad para el diagndstico, el tratamiento y el prondstico.®

La labor educativa para formar o modificar el modo de vida para proteger la salud,
hay que desarrollarla con la familia, para lo cual hay que cuidar y fortalecer la

unidad, la permanencia, la autoridad y el prestigio de esta. Al mejorar el modo de
vida de las personas, mejoran algunos aspectos importantes como es el nivel

educacional, que permiten realizar de forma mas factible las labores de promocién
de salud y prevencion de enfermedades como las bucales, dentro de las cuales se
encuentran la caries dental, las parodontopatias, las maloclusiones y el cancer bucal.*

La prevencion de las enfermedades bucodentales solo son efectiva si se logra la
cooperacion de la familia, ya que como se ha expuesto anteriormente, es en esta
donde se transmiten costumbres, tradiciones y donde se arraigan los habitos. Los
factores de riesgo relacionados con los modos y estilos de vida son considerados
factores de riesgo en la aparicion clinica de las enfermedades bucodentales o
pueden modificar el curso de estas. Estos factores incluyen ingestion de alimentos
azucarados o dieta cariogénica, la higiene bucal deficiente, los habitos tdxicos como
el consumo de alcohol y el habito de fumar, entre otros. Los habitos dietéticos
modernos han sido reiteradamente relacionados con varias afecciones del
organismo, entre estas las bucales.*

Para poder desarrollar las actividades de educacion para la salud, que incluyen las
labores de prevencién y promocién de salud bucal de una comunidad, es necesario
conocer las caracteristicas de la situacién de salud bucal de esta poblacidén, ya que
educar en salud significa participar en un proyecto cuyo objetivo fundamental es la
ausencia de enfermedades. Estas labores de promocion de salud se deben realizar
de acuerdo con las caracteristicas particulares de cada poblacion como son: el nivel
de vida, el nivel de escolaridad y la edad de la poblacion en la que se desarrolla
esta labor. De este modo se puede asegurar un buen entendimiento y aprovechamiento
de la actividad, fundamentalmente encaminada hacia los factores que determinan
las enfermedades bucales mas frecuentes en nuestra poblacién. Entre ellas se
encuentra la caries dental, las parodontopatias y el cancer bucal. De ahi que esta
tarea se encamine fundamentalmente a mejorar los habitos de higiene bucal,
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habitos dietéticos, habitos deformantes y los nocivos como: el consumo de alcohol
y el tabaco.?

Existe una relacion dialéctica entre las categorias prevencién y promocién de salud,
las cuales son de gran valor para el desarrollo de la medicina y estomatologia en la

comunidad. La promocién se refiere a mejorar las condiciones de salud e incluye la

prevencion, que significa aplicar medidas para evitar enfermedades. Por lo tanto la

promocién es mas general que la prevencion, porque abarca no solo educacion para
la salud, sino que incluye ademas la modificacion de costumbres, habitos y precisa

de un movimiento profundo de la comunidad.*

Aspectos como los factores motivacionales, el aprendizaje, las creencias y las
influencias sociales, ademas de la historia biolégica, han sido identificados como
componentes de las conductas y habitos que caracterizan el estilo de vida de una
persona, por lo que establecer conductas saludables y eliminar conductas de riesgo
de manera estable como aspiracidn de la promocion de salud, resulta un reto para
nuestra ciencia.’

Es importante que dentro de la familia, los individuos que la componen, adquieran
estilos de vida saludables como el habito del correcto cepillado dentario, habitos
dietéticos saludables con el control de la dieta cariogénica, evitar la produccién de
habitos bucales deformantes como la succidn digital, donde los padres desempenan
un papel fundamental pues le propician al nifio el adecuado calor materno y tratan
de que el nifio adquiera habitos adecuados y beneficiosos, que contribuyan al buen
desarrollo del aparato estomatognatico.’ Resulta importante destacar el papel que
desempefia la mujer en el seno de la familia, en el correcto mantenimiento de la
salud tanto general como bucal, pues es precisamente ella la encargada de crear
desde edades tempranas, conductas, habitos y costumbres favorecedoras para la
salud, las cuales van a ser acatadas por los integrantes del grupo familiar y van a
ser intl%gradas a su sistema de conocimientos sobre qué hacer para conservar la
salud.

Dentro de la triada ecoldgica la familia constituye una parte esencial del medio
ambiente, donde el agente encuentra condiciones favorables o desfavorables a su
accion, ante lo cual el huésped se halla protegido o desprotegido, segun el apoyo
familiar. Se puede decir que la familia es en si misma una triada ecoldgica, ain hoy
en parte desconocida, y por lo tanto con problemas de manejo por parte del
estomatdlogo.™

Para poder lograr la promocion y la prevencién dentro de la familia con respecto a
la salud bucal, es necesario que ésta conozca los factores de riesgo que pueden
influir en su entorno.'? Los factores o criterios de riesgo son aquellas caracteristicas
y atributos (variables) que se presentan asociados diversamente con la enfermedad
o el evento estudiado. Ellos no son necesariamente las causas o la etiologia
necesaria, solo sucede que estan asociadas con el evento. Como constituyen una
probabilidad medible, tienen valor predictivo y pueden usarse con ventajas tanto en
la prevencién individual como en los grupos y en la comunidad total.'?

En su condicién de ser biopsicosocial, las emociones positivas del hombre generan
respuestas bioldgicas favorables a la salud. Se ha demostrado que los
acontecimientos estresantes y los sentimientos de dependencia, invalidez y
minusvalia, pueden producir inmunodepresién condicionada e incremento a la
vulnerabilidad a ciertas enfermedades. Asimismo una interaccién armonica con su
medio social donde se incluyan el equipo de salud y la comunidad, propicia cambios
favorables para la salud.***®
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Si se desea alcanzar un futuro saludable se impone desarrollar los factores
protectores, empefio en el cual son imprescindibles el apoyo de los adultos, las
acciones colectivas de promocion de salud y prevencidon de afecciones y no
solamente las curativas y de rehabilitacién. De este modo se le otorga a este grupo
una participacion social positiva activa y protagonica, es decir, se le abre el espacio
como verdaderos actores sociales, creativos y productivos.'®!8

Con el surgimiento de la medicina cientifica en el siglo xix, el ejercicio de los hoy
Ilamados proveedores de salud, adquiere un enfoque puramente biologicista y
curativo. La enfermedad toma una connotacién protagonica, aislada y se tiene muy
poco en cuenta las circunstancias socioecondmicas y psicologicas del ser humano
que la padece. La individualidad del paciente se subordina totalmente a las
imposiciones del médico. El paciente es un ente pasivo, es un objeto en manos del
médico como mecanico que se esfuerza por componer las funciones alteradas. Es
una relacién médico-paciente objetivante en vez de coejecutora.'®?°

En nuestros dias algunos paises han llevado a su maxima expresién esta corriente
biologicista, la han multiplicado con una impresionante tecnologia que aporta
nuevos éxitos. La corriente es ahora bioldgico-tecnicista y tiene aun un gran influjo
sobre los profesionales de la salud del llamado Tercer Mundo.?%?

Como consecuencia de esta concepcion implicita, los receptores pacientes son sélo
eso y entonces no es necesario el didlogo porque no hay nada que aprender de
ellos.'>?* Los adelantos de la informatica en las comunicaciones permite el acceso
pleno a la informaciéon y comunicacion con todo el mundo. Es deber del
estomatélogo mantenerse al dia sobre los adelantos cientifico-técnicos para aplicar
los mismos en beneficio de la comunidad que tiene a su cuidado.**

La informatica y las comunicaciones puestas en funcion del bienestar pleno de la
humanidad, indiscutiblemente traen beneficios al hombre. Cuba continuara la
informatizacidon como parte de su lucha por elevar la calidad de vida del pueblo
cubano y lograr una sociedad cada vez mas justa, equitativa y solidaria, asi como
su desarrollo en la Estomatologia, para la formacién, desarrollo, actualizacién,
comunicacién e investigacién de los profesionales en este campo.?

En Cuba desde el surgimiento del médico y la enfermera de la familia, y mas
recientemente la incorporacién del estomatoélogo a este equipo de trabajo, se toma
al paciente como protagonista en la preservacion de la salud. El papel del
estomatdlogo es ayudar a la comunidad a identificar sus problemas de salud, asi
como los factores de riesgo presentes para la aparicidon de enfermedades bucales y
orientarla sobre como controlarlos y buscar soluciones a los problemas
identificados.

El papel de la familia en el cuidado y conservacion de la salud bucal es de vital
importancia, ya que en ella se establecen y trasmiten habitos y costumbres que
permanecen en el individuo para toda la vida. Es fundamental la responsabilidad del
individuo y la familia ante la salud, en dependencia de como ésta la valore y
participe en su preservacion, se obtendran mejores resultados en el futuro. La
funcién del estomatoélogo en la conservacién de la salud va mas alla de lo
estrictamente curativo, pues pueden explotar los beneficios de la modificacién de
los estilos de vida familiares.
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