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ESTADO GINGIVAL EN ADOLESCENTES DE 14 A 19 
ANOS EN UNA POBLACION ESCOLAR DE CALI VALLE

RESUMEN
Objetivo: Establecer el estado gingival en adolescentes de 14 a 19 anos en 
una institucion educativa de Cali - Valle.
Materiales y Metodos: Estudio observational descriptive de corte transversal. 
Se selecciono una muestra aleatoria de 100 escolares con edades entre los 14 
a 19 anos de la institucion educativa. Empleando para ello una encuesta 
estructurada y dirigida acompanada del indice gingival de Loe y Silness y el 
indice de placa bacteria de Silness y Loe determinando la cantidad de placa 
bacteriana y el estado gingival de cada una de las personas examinadas, 
tambien se incluyeron variables sobre caracteristicas sociodemograficas de la 
poblacion y factores relacionados con el estado gingival.
Resultados: De la muestra en la que se incluyeron 100 escolares se encontro 
de manera que el 57% eran mujeres; el 24% eran afrocolombianos; el 8% de la 
poblacion que fue objeto del estudio tenian el habito de fumar encontrandose 
que la mayoria llevan un promedio aproximado de 1 ano con este habito, a 
nivel de higiene oral el 71% aseguran cepillarse al menos 3 veces por dia, el 
44% no utilizan la seda y solo el 18% utilizan enjuague bucal, a nivel del indice 
de placa bacteriana y gingival se observe que ambos sexos estaban en la 
clasificacion leve.
Conclusiones: La presencia de placa bacteriana se present© en niveles leve y 
moderado en casi la totalidad de la poblacion, situation que indica que las 
tecnicas de higiene oral no se estan realizando de la forma adecuada a fin de 
garantizar la buena salud de la boca.
Palabras claves: Indice periodontal, higiene bucal, salud oral, gingivitis, indice 
placa dental.
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ABSTRACT
Objective: Describe the gingival estate in teenagers of 14 to 19 years from an 
educative institution of Cali Valle.
Materials and methods: A cross sectional Study was chosen an aleatorian 
sample of 100 scholars between 14 to 19 years FROM educative institution 
using an structured questionary with gingival Loe and Silness index and plaque 
Silness and Loe index determinating the quantity of plaque and the gingival 
state of all the people examined, also included variables of sociodemographic of 
the poblation and risk factors to the gingival state.
Results: the sample included 100 setjg^ars, found of mode the 57% was 
women’s, the 24% was afrocolombianos, and the 8% of the population that was



INTRODUCCION

part of the study has a smoke habit, hygiene oral 71% says brush their teeth’s 3 
times a day, the 44% don’t use the dental floss and the 18% use mouthwash, 
the gingival and plaque index the result was low classification.
Conclusions: The plaque founds in a low and moderate classification in almost 
all total of poblational, concluding the hygiene oral techniques used are deficient 
for a good oral health.
Key words: Periodontal index, oral hygiene, oral health, gingivitis, dental 
plaque index.

La adolescencia es el inicio de una nueva etapa considerada como la mas 
dificil de tratar, pues comprende cambios no solo fisicos sino del desarrollo de 
la personalidad que conlleva a experimentar diversos tipos de actitud o 
conductas de dificil manejo que suelen ser de alto riesgo y se utilizan para ser 
distinguido en la comunidad juvenil. El factor predisponente de su conducta es 
la edad, estado socioeconomico y educacion. (1).

Los adolecentes se encuentran expuestos a varios problemas y debido al 
descuido en Io referente a su salud se pueden presentar patologias o 
enfermedades a nivel oral que de ser diagnosticadas y tratatadas a tiempo 
pueden evitar procedimientos severos en un futuro, por tai razon muchas 
campanas de safud como lo es la de la OMS son encaminadas a la promocion 
y prevencion intentando mantener un grupo poblacional adolescente con una 
buena salud bucodental. Existen factores de riesgo que influyen en el 
desarrollo de patologias orales dentro los cuales encontramos como mas 
comunes el acumulo de placa bacteriana que se presenta frecuentemente en 
este rango de poblacion. (2, 3).

Se puede interrelacionar el consume de cigarrillo y el estado bucodental con la 
inflamacion gingival. La gingivitis se refiere a la inflamacion de las encias 
causada por varios factores dentro los cuales la placa bacteriana figura como 
principal factor, esta se adhiere al diente como una biopelicula bacteriana (4). 
Estudios realizados actualmente describe que el acumulo de placa es variado 
ya que cada persona tiene diferente tecnica de cepillado que hace que 
presenten niveles insatisfactorios de higiene e inflamacion (5), progresando a 
una respuesta inmune susceptible a la enfermedad periodontal, teniendo en 
cuenta el consumo de cigarrillo y el humo que produce disminucion de oxigeno 
en los tejidos que provoca problemas periodontales y disemina las bacterias 
productoras de caries (6) que puede Hegar a producir perdida de soporte 
dental, movilidad, supuracion entre otros (7,8,9). Los jovenes fumadores 
activos estan expuestos a presentar enfermedad periodontal sufriendo un 
cambio en su pH que produce inflamacion gingival y disminuyen el volumen de 
cicatrizacion (6). La fase higienica es recomendada para impedir la 
diseminacion de la inflamacion y control de placa bacteriana acompanado de 
liquidos especiales anti-inflamatorios para calcular los cambios producidos a 
traves del tiempo (10, 11). Estudios realizados por la OMS examinaron el grado 
de periodontitis e inflamacion clasificandolos como: iniciales (0,7 a 1,9 leves 
(1,91 a 3,8 ) moderados ( 3,8 a 8 ), con^erandola alta en jovenes de 15 a 25 
afios, debido al aumento del consumo de cigarrillo a temprana edad.



MATERIALES Y METODOS

En Colombia la prevalencia de estado gingival es alta, debido a que existen 
muchos factores de riesgo como la dieta inadecuada, la anatomia dental, las 
enfermedades sistemicas y principalmente la mala higiene oral y el habito del 
cigarrillo aumentando la incidencia de perdida dental en un 80% en pacientes 
adolescentes fumadores. For consiguiente se ha hecho necesario realizar 
estudios, investigaciones y reportes relacionados con el consume de cigarrillo 
dado a que es un factor fuertemente relacionado con este problema. (12)

El objetivo de esta investigacion es establecer el estado de salud gingival en 
adolescentes de 14 a 19 anos de una institucion educativa de Cali-Valle, los 
datos que arroja este estudio pueden servir como soporten a programas de 
promocion y prevencion.

Se realizo la estandarizacion teorica y practica, con especialista, utilizando 
imagenes de diferentes casos clinicos relacionados con alteraciones a nivel 
gingival, Se utilizaron los indices de Silness y Loe y de Loe y Silness para la 
clasificacion gingival y de placa dando como resultado un kappa mayor a 0.8.

Se obtuvieron los asentimientos voluntarios de los alumnos para ser parte del 
estudio, de igual forma, se conto con la autorizacion de su padres mediante la 
firma del consentimiento informado.

Posteriormente el grupo de investigacion aplico una encuesta estructurada y 
dirigida, acompanada del indice gingival de Loe y Silness y el indice de placa 
bacteriana de Silness y Loe, determinando la cantidad de placa bacteriana y el 
estado gingival de cada una de las personas examinadas.
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La poblacion bajo estudio estuvo constituida por 300 adolescentes de 14 a 19 
anos de ambos sexos matriculados en la institucion educativa seleccionando 
una muestra de 100 estudiantes aleatoriamente.

Se realizo un estudio observational descriptive transversal en una muestra 
representativa de escolares de 14 a 19 anos de la institucion educativa Agustin 
Nieto Caballero sede Marino Rengifo barrio Villa del Sur de Santiago de Cali, 
con el proposito de evaluar el estado gingival en adolescentes de estas 
edades.

Actualmente los programas de promocion y prevencion en salud oral permite 
conocer Io que las patologias a nivel oral puede representar para el joven, Io 
cual requiere un mayor cuidado a nivel oral teniendo en cuenta los habitos para 
tener un mejor y mayor control en la salud oral de la poblacion. (13)
Para conseguir un mejor estado oral a nivel poblacional, es necesario el 
acceso a la salud, education y bienestar, la participation de la comunidad, y el 
apoyo de la famiiia para que guien el desarrollo de los jovenes. (14)



La presencia de enfermedades solo fue reportada por el 8% (8/100) de los 
estudiantes, en donde el 1% (1/100) equivalia a un estudiante con diabetes y el 
7% restante de otros tipos de enfermedades.

Se elaboro una base de datos en Microsoft office Excel 2007. El analisis 
estadistico de los datos se realize con el programa SPS version 17. Se realizo 
analisis exploratorio de datos con distribucibn de frecuencias y porcentajes. 
Para determinar la relation entre variables de interes y el estado gingival se 
utilize la prueba de Mann - Withney.

RESULTADOS

Al estudiar el grupo de mujeres que conformaban la muestra, se encontro que 
el 1.8% estaba en periodo de gestation ^7).

El 87% afirmaron no haber consumido ningun medicamento, sin embargo un 
3% hacen uso de anticonceptivos orales y el porcentaje restante de otro tipo de 
medicamentos.

La information recolectada fue consignada en un formato fisico y 
posteriormente digitalizada, la encuesta incluyo preguntas encaminadas a 
determinar las caracteristicas socio-demograficas de la poblacion, la frecuencia 
de cepillado, el uso de enjugue y seda dental, la cantidad, frecuencia y tipo de 
cigarrillo que se consume, condition sistemica, ingesta de medicamentos y 
presencia de signos y sintomas en la cavidad oral.

La investigation fue aprobada por el comite de etica de la Institution 
Universitaria Colegios de Colombia, Colegio Odontologico, sede Cali y segun el 
articulo 11 de la resolution 008430 de 1993 este estudio se clasifica como 
investigation sin riesgo a razon de la aplicacion de la encuesta y de riesgo 
minimo debido a que se realizaron examenes de diagnostico, donde se 
manipularan elementos como: saliva, placa bacteriana, calculos dentales y 
sangre en las personas que participan en el estudio.

ANALISIS ESTADISTICO

Se incluyeron en el estudio una muestra de 100 personas pertenecientes a la 
institution educativa que estaban entre el rang© de 14 a 19 anos.
De los 100 escolares encuestados el 57% eran mujeres; donde el 86% eran de 
raza no negra (entendiendose esta como todos aquellos que no tienen 
descendencia afrocolombiana); el 35% eran de grade noveno; el 61% 
pertenecia a los estratos socioeconomicos 3 y 4

Con respecto a los habitos sociales se pudo evidenciar que el 92% no 
fumaban; de aquellos que manifestaron hacerlo (8%) el 50% (4/8) consumen 
cigarrillos con filtro; encontrandose que la mayon'a (75%) de estos llevan 
promedio 2 anos con este habito (37.5%) ademas de hacer uso de otras 
sustancias.



Figure 1. Autopercepcion de encia inflamada
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Figure 2. Indice de placa bacteriana
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Del examen oral donde fue observada la placa bacteriana presente en las 
superficies dentales y el estado gingival, haciendo uso de los indices de Loe- 
Silness y de Silness-Lde respectivemente, se pudo identificar que para ambos 
casos la mayoria de los estudiantes estaban dentro de la clasificacion leve, 
como puede observarse en las figuras 2 y 3.

De los habitos de higiene oral se destaca que el 71% aseguran cepillarse 3 
veces por dia; el 44% no hacen uso de la seda dental, el 26% de estudiantes 
afirman utilizer la seda 1 vez por dia; el 56% no utilizan enjuague bucal pero de 
los que si Io hacen, el 18% Io utilizan 1 vez por dia.

100%
80%
60%
40%
20%
0%

100%
80%
60%
40%
20%

0%

No sabe/No 
responde

Sin placa Leve Moderado
Clasificacidn segun el mdice de Lde-Silness

El 30% de los encuestados refirio sangrar al cepillarse; el 6% reporta 
inflamacion gingival y el 36% no respondio ante la pregunta (figura 1); y 
finalmente el 16% siente los dientes asperos al tocarselos con la lengua.
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Con respecto al estado gingival de los estudiantes de acuerdo a la frecuencia 
del uso de la seda dental se encontro que el 42,7% de los alumnos que no 
utilizan seda dental presenta inflamacion leve y el 66,7% tiene inflamacion 
moderada segun el indice gingival de Silness y Loe.

ESTADO GINGIVAL DE LOS ESTUDIANTES RELACIONADO CON EL USO 
DE SEDA DENTAL

ESTADO GINGIVAL DE LOS ESTUDIANTES RELACIONADO A LA 
FRECUENCIA DE CEPILLADO

LEVE
INDICF GINfilVAI

80%

70%

60%

50%

■ 2 veces por dia40%
■ 3 veces por dia

30% ■ 4 veces por dia

20%

10%

0%

LEVE 112 MODERADO
INDICT GINGIVAI



80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

LEVE MODERADO
INOICF GINGIVAI.

113

Se muestra el estado gingival de los estudiantes de a cuerdo a su genero, el 
58,3% de las mujeres presento una inflamacion leve a diferencia de los 
hombres, que en su mayoria 66,7% tenian inflamacion moderada.

■ MASCULINO

■ FEMENINO

Se observa que el 69,8% de los estudiantes que se cepillaban 3 veces al dia 
presentaban inflamacion leve, mientras que al cepillarse 4 veces al dia 
disminuia el porcentaje (20,8%) de estos.

ESTADO GINGIVAL DE LOS ESTUDIANTES RELACIONADO CON EL 
GENERO
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DISCUSION

El 70,8% de los estudiantes que presentan inflamacion leve refieren no sangrar 
al momento de cepillarse, mientras que los que presentan inflamacion 
moderada el 66,7% de ellos tampoco presento sangrado gingival.

■ si

■ NO

Cuando se presentan condiciones adecuadas para la cavidad oral, la encia que 
es el principal protector de las estructuras dentales, presenta un color rosa 
palido, principal caracteristica para hacer una apreciacion del estado gingival; 
pero estas condiciones del medio ambiente oral pueden ser alteradas por 
factores como una nutricion incorrecta, la mala o insuficiente higiene oral, el 
consumo de medicamentos, los habitos como fumar o consumir licor, la edad, 
la raza, el genero, entre otros, como se ha demostrado en estudios previos y 
relacionados a esta investigacion ,como el de Bergstron y Eliason los cuales 
mencionaban como estos factores externos afectan de manera considerable el 
estado gingival, especialmente el cigarrillo.(8).

La edad entre 14 y 19 ahos ha sido escogida por la Organizacion Mundial de la 
Salud como un grupo clave para el estudio de condiciones en salud oral, ya 
que la erupcion de los dientes permanentes se ha completado en la mayoria 
de los individuos (15).

SANGRADO DE LAS ENCIAS RELACIONADO CON EL ESTADO GINGIVAL 
DE LOS ESTUDIANTES

LEVE
INDICF GINGIVAL

Cuando hay mala higiene oral es facil observar la presencia de placa 
bacteriana, un factor de riesgo importante para la enfermedad periodontal; y se 
ha encontrado que en la poblacion joven la acumulacion de placa suele ser 
bastante frecuente, debido a diversos factores como la falta de conocimiento 
frente a los habitos de higiene oral, el poco interes frente a este tipo de tema
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debido a factores socio economicos, como Io reportan Leous (2009) quien 
evaluo un grupo de 159 ninos en los que encontro que la mayoria presentaban 
niveles insatisfactorios de higiene oral tras haber utilizado el indice IHO-S, a 
diferencia de este estudio el cual empleo el indice de Loe-Silness para su 
evaluation, tambien encontro haciendo uso del indice gingival que la 
inflamacion moderada era comun, resultado diferente al obtenido en esta 
investigation donde la inflamacion mas relevante fue la clasificada como leve, 
sin embargo no pudo demostrar en este grupo la influencia de la placa en la 
inflamacion gingival (11); otra investigation como Io es el ENSAB III donde 
utilizando el indice de placa blanda (IPB), en la poblacion de 15 a 19 anos 
encontraron un valor promedio de 0.8 el cual sirvio para determinar un nivel 
regular de remocidn que llevo a corroborar la apreciacion sobre los 
insuficientes habitos de higiene oral en este grupo (15). En la investigation de 
Perez (2009) tambien se aprecian valores similares de inadecuada higiene oral 
(84.9%) entre los 225 pacientes con edades de 15 a 34 anos (15). Estos 
valores son similares a los encontrados en esta investigation donde el 39% 
presentaron una clasificacion moderada de placa bacteriana y el 60% una 
clasificacion leve segun el indice de Loe-Silness, evidenciando la ineficiencia 
de los habitos de higiene oral que llevan a cabo estos escolares. En la 
investigation de Sayegh (2005) los resultados mostraron que el 66.2% de los 
nihos incluidos tenian gingivitis la cual tambien mostro una fuerte asociacidn 
con el estrato socioeconomico o ingresos (p<0.0001), con la placa dental 
(p<0.0001), donde los que no se cepillaban o solo Io hacian ocasionalmente 
fueron los que peores condiciones presentaron (p<0.05); fmalmente la mayor 
asociacion se encontro entre la gingivitis y la placa dental (10). En esta 
investigation se encontro asociacion del estado gingival con el estrato 
socioeconomico, donde las personas de estratos mas bajos suelen presentar 
una clasificacion leve del estado gingival y es moderada frecuentemente en los 
estratos medics (p<0.0001), a diferencia de esta investigation en la cual los 
estratos medios fueron los que tenian una mejor higiene, sin embargo los 
habitos de higiene como la frecuencia de cepillado no mostraron relation con el 
estado gingival (p=0.790).

Con relation a habitos como fumar, la literatura manifiesta que realizar esta 
actividad en forma constante tiene una influencia importante en la enfermedad 
periodontal, provocando la formation de bolsas periodontales y la inflamacion 
gingival, fumar tiene grandes efectos en el sistema inmune y de manera local la 
nicotina actua como vasoconstrictor causando reduction en el flujo de sangre 
en la encia, reduciendo tambien la capacidad de la encia para cicatrizar (8). 
Vila (2008) tras analizar 200 pacientes fumadores de ambos sexos y utilizando 
el indice gingival de Loe-Silness encontro valores mayores a 1 en el 100% de 
la poblacion, cifra que se incrementaba a mayor consume de cigarrillos por dia 
(desde 1.15 hasta 1.88), pero obteniendo mejores valores tras la ensenanza de 
tecnicas de cepillado, llevando a obtener tambien mejores resultados en la 
placa presente en la cavidad bucal de los pacientes (8); Barrios (2004) tambien 
observe las condiciones gingivales de 135 pacientes fumadores buscando 
mejorar las condiciones initiates a traves de ensenanza de tecnicas de 
cepillado con las que se reducia laplaca bacteriana; obteniendo como 
conclusion que una mala higiene bucai en un paciente de riesgo como el



CONCLUSIONES

• No se encontro la presencia de enfermedades de manera prevalente.

1 e

• Los habitos como fumar o consumir medicamentos fueron presentados de 
manera poco frecuente entre estudiantes incluidos en la investigacion.

• No se pudo corroborar la influencia de las distintas variables incluidas en la 
investigacion incluyendo aquellas donde se esperaba verificar la asociacion 
con el estado gingival, como es el caso de la placa bacteriana, los habitos 
de higiene oral y el habito de fumar.

• El estado gingival de la mayoria de los estudiantes se encontro en una 
clasificacion leve tras la aplicacion del indice respective y fue corroborado 
con las autopercepciones de sangrado reportadas por un alto porcentaje de 
estudiantes que manifestaron haberlo percibido al realizar el cepillado de 
sus dientes, solo un 1 % se presento sin inflamacion.

• La presencia de placa bacteriana se presento en niveles leve y moderado 
en casi la totalidad de la poblacion, situacion que indica que las tecnicas de 
higiene oral no se estan realizando de la forma adecuada a fin de garantizar 
la buena salud de la boca.

fumador no solo acumula mas placa y calculo sino que aumenta la inflamacion 
gingival, pero con las tecnicas adecuadas como la aplicacion correcta tecnica y 
uso de hilo dental se logra mejorar el estado de las encias llegando a un nivel 
optimo compatible con salud. Para esta investigacion el consumo de cigarrillo 
no se presento como un factor de riesgo para el estado gingival (p=0.834); sin 
embargo hay que considerar que la poblacion fumadora dentro de la muestra 
no era muy grande (8%).

• Los habitos de higiene oral manifestaron los estudiantes realizarlos con 
bastante frecuencia, sin embargo el uso de la seda dental y el enjuague 
bucal no se presenta en los niveles ideales para garantizar la salud de la 
cavidad bucal.
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