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RESUMEN

El propésito de este estudio realizado en Ecuador en 1996
fue principalmente el de determinar: la prevalencia del uso de
pasta dental en nifios de tres a cinco afios de edad en las 2zonas
urbanas de las cuatro ciudades mas pobladas del Ecuador; el
porcentaje de nifios de esta edad que ingieren pasta dental
durante el cepillado. Asi como conocer en este mismo grupo
etareo, la prevalencia del uso de compuestos fluorurados, la
frecuencia con que son utilizados y si éstos son administrados
con prescripcién médica.

El estudio se basd en cuatrocientos cuarenta encuestas a
nifios de tres a cinco afios y a sus responsables realizadas en
planteles educativos estatales y y particulares de Quito,
Guayaquil, Cuenca y Portoviejo.

Los resultados del estudio demostraron que los 440 (100 por
ciento) nifios utilizan pasta dental, y 241 (54 por ciento corr.)
de los responsables de los nifios dicen que éstos se comen la
pasta dental durante el cepillado.

Setenta y ocho nifios (22 por ciento corr.) estéan usando
algGn tipo de suplementos fluorurados, 61 de éstos ( 78 por
ciento) lo dosifican una vez al dia y 73 (91 por ciento corr.)
obtienen estos suplementos por prescripcién médica.

SUMMARY

The purpose of this study done in Ecuador the year of 1996
was mainly to determine: the prevalence of the use of toothpaste
in children from three to five years old, the percentage of
these children who ingest toothpaste during the brushing. It is
also to know in this group, the prevalence of the use of fluoride
supplements, the frequence in which they are used, and if they
are consumed with medical prescription.

The study was done with formulaires administered to children
from three to five years and to their care givers.
Four hundred and forty four interviews were done in private and
state kindergardens and primary schools, in the cities of Quito,
Guayaquil, Cuenca and Portoviejo.

In the results of the study, the 440 (100%) children used
toothpaste, and 241 (54% corr.) from the care givers of the
children said that the children ingest the toothpaste during the
toothbrushing

Seventy eight (22% corr.) are using fluoride supplements, 61
(78%) use this supplement once every day, and 73 (91% corr.) get
this supplement with medical prescription.



1. INTRODUCCION

Las enfermedades bucales constituyen un problema general de
Salud PGblica. SegGn el Estudio Epidemiolégico de Salud Bucal en
Escolares del Ecuador (Ruiz, et.al.1988), entre las enfermedades
bucales de mayor importancia sanitaria por su magnitud se
encuentra la caries dental, pues el 96% de la poblacidén esta
afectada por esta patologia. Sin embargo, cabe destacar que
varios paises presentan mejora en estos indicadores como
resultado de la adopcién de programas preventivos en gran escala,
como es la fluoruracidn de la sal o del agua (OPS, 1994).

El gobierno del Ecuador eligié la fluoruracién de la sal
como medida de prevencién masiva, con la que se espera reducir en
un 60% la prevalencia e incidencia de la caries dental en la
poblacién. Por lo anterior, se requiere realizar los estudios de
investigacién de linea basal para sustentar el programa en su
origen y posteriormente con el fin de comparar y evaluar el
impacto de la medida de prevencién.

Debido a la futura introduccién de la sal yodada fluorurada
para consumo humano en el pais, es necesario realizar diversos
estudios dentro del Programa de Fluoruracién de la Sal, como el
uso de pastas dentales en nifios de tres a cinco afios de edad, ya
que esto se requiere al establecer la linea basal de varios
pardmetros para implementarlo.

La ingestién de dentifricos con flGor durante el cepillado
dental es de un interés especial en los nifios menores de cinco
afios, debido a su incapacidad para controlar el reflejo de
deglucién, ya que las coronas de los dientes permanentes estéan
bajo calcificacién y son susceptibles a desarrollar una fluorosis
dental. Muchos estudios han demostrado que la ingestién de
dentifricos durante el cepillado dental disminuye con la edad a
medida que se controla el reflejo de la deglucidén, tal es asi que
los nifios de 5 afios de edad ingerian del 26 al 35% del dentifrico
total utilizado, los nifios de dos a cuatro afios de edad ingieren
aproximadamente al 35% por cada cepillada. (Ophaug,R.1990)

Tomando en cuenta que los nifios estan ingiriendo cantidades
importantes de fltGor, dependiendo principalmente de la frecuencia
del cepillado y la cantidad ingerida puede ser suficiente para
poner al nifio en riesgo de desarrollar una fluorosis dental, y si
consideramos el aumento de la ingestién de fldor por el consumo
de sal fluorada cuando ésta se comercialice el riesgo ser& mayor.

Por lo antes expuesto, es necesario conocer el porcentaje de
pre-escolares que esto de flior que tienen estos productos, con



el propbésito de instrumentar acciones de fomento a la salud bucal
dirigidas al personal de salud y a los padres de familia, sobre
la importancia de supervisar el cepillado de los nifios,
instruirlos para el uso de pequefias cantidades de pasta y
ensefiarlos a que eviten tragar la misma (Ophaug, R. 1990).

Por otra parte, se deber& promover con las industrias que
producen pastas dentales, la fabricacién de dentifricos con
menores concentraciones de fluoruro para uso de los nifios, ya que
normalmente estos productos tienen concentraciones entre 1000 y
1500 partes por millén (ppm) de fluoruro y los nifios requieren de
250 a 500 ppm para su cepillado.(Secretaria de Salud, México.
1994).

En lo que respecta a suplementos fluorurados, un ntmero
creciente de productos farmacéuticos que contienen fluoruro en
forma orgdnica o inorgadnica, se emplean a modo de suplementos
fluorurados para prevenir la caries dental.

Por lo anterior, es de suma importancia conocer los
diferentes productos de suplementos fluorurados que se
comercializan en nuestro pais y que son frecuentemente
recomendados por los Odontélogos, Médicos Pediatras y
Ginecdlogos, como la concentraciédn de fluoruro que contienen. Lo
anterior con el propdsito de limitar su venta al comercializar
la sal fluorurada en el pais, esto considerando que la dosis de
flGor que contiene la sal es la requerida y la suficiente para
producir un efecto carioprofilédctico y cariostitico. El uso de un
fluoruro adicional por via sistémica (gotas, tabletas, etc.)en la
poblacién que estd consumiendo sal fluorurada seria un factor de
riesgo para producir fluorosis dental (S.S. México 1994).



2. MATERIALES Y METODOS

El presente estudio es de tipo observacional, descriptivo,
transversal. Es exploratorio para toma de decisiones.

La poblacién objeto estad constituida por los nifios de tres a
cinco afios de edad de sexo femenino y masculino, que asisten a
las guarderias o jardines de infantes de Quito, Guayaquil,
Cuenca y Portoviejo.

Para el disefio estadistico, se realizé un muestreo de la
poblacién objeto. De las conclusiones que se obtengan en el
estudio, se realizaran inferencias para el resto de la poblacién
de tres a cinco afios de edad del Ecuador.

El estudio se realizé en Guarderias y Jardines de Infantes
Estatales y Particulares de &reas urbanas de las ciudades antes
mencionadas. La informacién sobre las Guarderias y Jardines de
Infantes se obtuvo en los departamentos de Estadistica del
Ministerio de Bienestar Social y del Ministerio de Educacién,
respectivamente.

Igualmente, se identific6é los diferentes estratos socio-
econémicos en los planteles educativos seleccionados utilizando
para esto la ocupacién del padre o responsable econbémico del
nifio. Se las clasificé mediante condiciones homogéneas.

Para conocer la poblacién de tres a cinco afios de edad del
Ecuador, tomamos como referencia las Estimaciones y Proyecciones
de Poblacidén realizadas por el Conade, INEC, CELADE, FNUAP del
afic de 1993 y la Proyeccién de Poblacién por grupos de edad segln
provincias, cantones y parroquias, Ecuador 1994. Se establecid
que la poblacién pais para el grupo de edades de 3 a 5 aflos para
1994 fue de 846.513 nifios. Y de las cuatro ciudades fue de
264.733 nifios.

Para el cdlculo de la muestra se considerd el 50% de
prevalencia, tanto de uso de pasta dental como de consumo de
suplementos fluorurados en nifios de tres a cinco afios de edad.
Esto para equilibrar la frecuencia de uso y no uso de pastas
dentales y suplementos fluorurados.

El cdlculo de la muestra se lo realizd en el programa
estadistico Epi-info, dando como resultado una muestra tentativa
poblacional de 342 nifios de tres a cinco afios de edad.
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Considerando la respuesta NO, se aumentdé un 10%,

Debido a que se tombé en cuenta dos estratos en cada ciudad:
planteles educativos particulares y estatales, la muestra minima
es de 50 encuestas en las ciudades con menor nGmero poblacional,
25 muestras en cada estrato, esto por recomendaciones de la OMS.

El total de encuestas fue de 440. En Guayaquil se realizaron
194 encuestas; en Quito, 143; en Portoviejo, 50 y en Cuenca, 53.

Antes de iniciar el estudio, se realizé una prueba piloto,
en la que se llenaron treinta cuestionarios que contemplaban 16
preguntas. Este fue administrado experimentalmente al nifio y al
responsable del mismo. Se verificé la confiabilidad, operatividad
y validez de las preguntas. Durante la aplicacién se detectaron
fallas en el cuestionario, por lo cual fue rectificado Y
reestructurado. El cuestionario final que se aplicé en la
encuesta contiene 26 preguntas, refiriéndose 22 al estudio de uso
de pasta dental y 4 preguntas al uso de suplementos fluorurados
(Anexo 1).

La captacién de la informacién para el estudio se llevd a
cabo a través de entrevistas a los padres de familia o personas
adultas responsables de los nifios de tres a cinco afios de edad
que asisten a las guarderias o jardines de infantes. Igualmente,
se hizo algunas preguntas al nifio para realizar cruces entre
éstas.

Para el levantamiento de la informacién, se capacitd a
cuatro encuestadoras que se desplazaron por parejas a las
ciudades seleccionadas para el estudio.

El procesamiento y andlisis de la informacidn se realizd
utilizando el programa Epi-info.

Por ser un estudio descriptivo, transversal y con variables
nominales y ordinales, el andlisis se llevé a cabo mediante
frecuencias, proporciones y porcentajes.

lLa presentacidén de datos fue mediante tablas descriptivas.
cuando el caso amerité se hizo cruces de variables, se las
presentd mediante tablas descriptivas de doble entrada.

El andlisis de datos contd con la asesoria del Centro
Latinoamericano de Estudios para la Salud (CLEPS).
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3. RESULTADOS

Cuatrocientos cuarenta nifios y el mismo nGmero de adultos
fueron encuestados. Los nifios estuvieron en el grupo de edad de
los 3 a los 5 afios. El1 25% fue de la edad de 3 afios; el 39%, de 4
afios y el 36%, de 5 afios.

El 48% fue del sexo femenino y el 52%, del sexo masculino.

La encuesta se realizé en dos tipos de planteles educativos:
Estatales y Particulares. El1 59% fueron nifios pertenecientes a
planteles estatales y el 41% fueron nifios pertenecientes a
planteles particulares.

Se tomaron en cuenta a las cuatro ciudades con mis nGmero
poblacional del Ecuador: Quito, Guayaquil, Cuenca y Portoviejo.

En Quito se realizé el 33% de las encuestas; en Guayaquil,
el 44%; en Cuenca, el 12% y en Portoviejo, el 11%. Esto
respetando el muestreo por cuotas basado en la poblacién de cada
ciudad.

En lo que respecta a ocupacién de los responsables de los
nifios: el 37% eran empleados; el 23%, obreros, artesanos o
empleadas domésticas; el 21%, pequefios comerciantes o choferes y
el 20%, profesionales.

En las preguntas referentes a cepillado dental se encontré
lo siguiente:

El 83% de los encuestados se cepillan los dientes después de
las tres comidas diarias; el 95%, realizan una préctica adecuada
de cepillado dental, considerando que un buen cepillado dental es
aquel que incluiria en cualquiera de las modalidades, siempre el
cepillado antes de acostarse. La practica inadecuada
considerariamos aquella que se realiza solamente en la mafiana.
Todos (100%) utilizan pasta dental.

El 48% de los entrevistados utilizan una pasta en comGn para

toda la familia. El 52% utilizan dos pastas dentales: una para
adultos y una para nifios.

El 58% no cambia de pasta dental frecuentemente.



El 70% de los encuestados pondria, en cantidad, la mitad o
menos de pasta en la longitud del cepillo dental.

Al realizar la pregunta sobre conocimiento para qué sirve la
pasta dental, se determiné lo siguiente:

El 59% tendria un conocimiento adecuado de para qué sirven
las pastas dentales.

Por opinién del entrevistado, el 65% de éstos pondrian a los
fiifios pasta dental en el cepillo, ya sea ésta puesta por la madre
o por algGn adulto.

El 84% de los nifios son acompafiados por un adulto durante el
cepillado dental.

El 54% (porcentaje corregido) supone que el nifio se come
parte de la pasta dental durante el cepillado de los dientes
(Tabla 1). De &stos, el 80% se tragarian una cantidad menor de la
mitad de la longitud del cepillo dental (25% al 49%).

TABLA No. 1

SE COME EL NINO LA PASTA DENTAL DURANTE EL CEPILLADO

COME LA PASTA DENTAL | Frec. Porcent. % Corr. Nivel de
Confianza
———————————————————— +—-—_———---_—————-———_—-————--——-—-——
No ! 199 45.2% 45% 40%-52%
Si ' 241 54.8% 55% 48%-60%
————————————————————— +—————-_———_---—-_--——---_—————-—-——
Total 440 100.0%

En las preguntas dirigidas al nifio se realizan cruces de
informacién para establecer indices de correlacién.

El 100% de los nifios encuestados respondieron que tenian
cepillo dental, que se cepillaban los dientes y gque usaban pasta
dental.

El 73% de los nifios respondieron que la madre o un adulto
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coloca la pasta dental en el cepillo.

MEDIDAS DE ASOCIACION

En las tablas de doble entrada se encontré lo siguiente:

Hay una fuerte asociacién (p<0.05, p=0,000) entre el tipo de
plantel educativo y el uso o no de pastas dentales pediédtricas.

El 65% de los nifios de escuelas particulares y el 36% de los
nifios de escuelas estatales usan pastas pedidtricas.

Hay igualmente una fuerte asociacién (p<0.05, p=0,00015)
entre el uso de diferentes tipos de pastas dentales y la ocupacién
de los padres o responsables econémicos de los nifios.

El porcentaje mds alto: 63.2% que usa pasta pedidtrica se
encontr® entre los hijos de profesionales. El porcentaje mas bajo:
30.3%, fue entre los hijos de obreros, artesanos, Y empleados
domésticas.

De aquellas personas que ponen pasta en el cepillo dental en
toda su longitud; los obreros, artesanos o empleadas domésticas son
las que en menor porcentaje (16%) lo hacen.

El 85% de las madres o responsables que colocan la pasta
dental en el cepillo del nifio realizan el cepillado junto con el
nifio.

E1 7% de los nifios encuestados se cepilla los dientes sin
ningtGn control por parte de un adulto.

El 57% de adultos que se cepillan con los nifios creen gque
los nifios se comen la pasta dental. El 47% de los adultos que no
se cepillan con los nifios creen que los nifios se comen la pasta
dental. (Tabla 2)



TABLA No. 2
RELACION ENTRE CEPILLADO BUCAL DEL NINO CON LA MADRE O
ALGUN ADULTO Y LA POSIBILIDAD DE QUE EL NINO SE COMA LA PASTA
DENTAL

COME LA PASTA

CEPILLADO NINO CON MADRE O ADULTO | No si | Total
__________________________________ prmm e —————————————
No ! 46 41 | 87

si I 153 200 | 353
__________________________________ o ——————————— - ——————
Total I 199 241 | 440

El 67% de los nifios encuestados coinciden en sus respuestas
con las de los adultos. Hay un 33% de discrepancia en las
respuestas. Se realiza el cdlculo del Indice Kappa siendo ésta una
relacién discordante.

En los resultados que respectan a SUPLEMENTOS FLUOURURADOS, se
encontré lo siguiente:

El 22% (porcentaje corregido) de los nifios de la encuesta
estarian usando algGn tipo de suplementos fluorurados (Tabla 3).

Estos son generalmente de dos tipos: fluoruros de sodio més
vitaminas y flGor como suplemento mineral.

TABLA No. 3
USO DE SUPLEMENTOS FLUORURADOS

USO DE SUPLEMENTOS | Frec Porcent % Cor. Nivel de

confianza
——————————————————— +--——--—-_-—.—---——-—---—-_—----——
No { 362 82.3% 77% 67%-87%
Si I 78 17.7% 22% 13%-32%
___________________ o o e e

Total ! 440 100.0%
El suplemento fluorurado mis utilizado es el flGor como
suplemento mineral, con un porcentaje del 75%.

El 78% de los que toman estos suplementos, lo hacen una vez al
dia (Tabla 4).



TABLA No. 4
DOSIFICACION DIARIA DE ESTOS SUPLEMENTOS

DOSIFICACION | Frec. Porcent. Por.
Acunm.

+

Una vez !

Dos veces !
Tres veces ! 4 5.1% 98.7%

Mas de tres |

+

|

|

El 91% obtienen este suplemento mediante prescripcién médica (Tabla
5).

TABLA No. 5
OBTUVO ESTE SUPLEMENTO CON PRESCRIPCION MEDICA

PRESCRIPCION MEDICA | Frec. Porcent. % Cor. Nivel de

78 100.0%

Confianza
____________________ o o e
No : 5 6.4% 8% 3%-14%
Si } 73 93,.6% 91% 86%-97%
____________________ e e it e o e e e
|
I

En las tablas de doble entrada se encontrd lo siguiente:

Hay una fuerte asociacién entre tipo de plantel y el uso de
suplementos fluorurados.

El 35% de los nifios de planteles particulares y el 6% de los
nifios de planteles estatales, consumen suplementos fluorurados.

Igualmente, hay una fuerte asociacidén entre la ocupacidén del
responsable y el consumo de suplementos fluorurados. E1l mayor
consumo: 33%, es entre los hijos de los profesionales.

Se observa una dosificacién excesiva en el uso de fluoruro de
sodio mas vitaminas: 35.7%. La dosis de éste es de una medida
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diaria. Referente al FlGor como suplemento mineral fue muy dificil
detectar si lo que consumian era en dosis de 1 mg o 1/4 de mg. Por
lo tanto, no fue posible determinar si 1los encuestados estéan
tomando una dosificacién confiable de este producto.
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4. DISCUSION

El presente estudio fue realizado exclusivamente en las cuatro
ciudades con mayor nimero poblacional del Ecuador en zonas urbanas,
en planteles educativos particulares y estatales.

El nGmero de encuestas fue diferente en cada ciudad basandose en el
porcentaje poblacional de cada una de ellas.

Dentro del grupo de edad que fue tomado en cuenta ( 3 a 5 afios), la
mayoria pertenecian a la edad de 4 afios y al sexo masculino.

La finalidad de este estudio fue determinar el consumo de pastas
dentales y de suplementos fluorurados. Los hallazgos mas
importantes fueron que todos consumian pasta dental. En este
estudio, los responsables de los nifios dicen que el 54% de los
nifios ingieren la pasta dental durante el cepillado, y de éstos, el
80% ingeririan, en cantidad, menos de la mitad de la misma (25% al
49%). Por ausencia de datos nacionales, se compararon los
resultados de nuestro estudio con los resultados de estudios

internacionales.

En estudios anteriores realizados a nivel internacional se ha
llegado a determinar que la cantidad de pasta dental reportada a
ser dispensada en cada cepillado varia de menos de 0.1 a més de 2.0
gr, con un promedio estimado de 1.0 gr. (Dowell, T. 1981, Simard, P.
y otros 1991). En este estudio se determiné la cantidad dispensada
no por peso sino por cantidad que la pasta ocupa en el cepillo
dental. El1 69% utilizan la mitad del cepillo o mas de pasta dental.

La cantidad promedio deglutida reportada varia de 0.13 a 0.33 mg
por cepillado (Naccache, H. et.al.1990, Ripa, L.1991). El
porcentaje ingerido reportado, varia del 14 al 60% (Ripa,L.1991).
Whitford (1987) cité una cantidad promedio ingerida del 25%.

Debido a que la mayoria de las pastas dentales en el mercado
contienen 1000-1100 ppm F (Pang, D.y Vann, W. 1995), es razonable
sugerir que un promedio de 0.25 mg de fluoruro sea ingerido por los

nifios durante cada cepillado. Un nifio que se cepilla 2 veces al dia
puede ingerir 0.5 mg de fluoruro de la pasta dental sola.

El fluoruro en las pastas dentales es un elemento biocactivo
(Ellingsen, J. y Ekstrand, J. 1985), considerando que virtualmente
todo el fluoruro ingerido de la pasta dental, sea absorbido. Ha
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sido demostrado que ingiriendo 0.6 gr de pasta dental que contiene
1000 ppm F, puede conducir a un incremento en el nivel de fluoruro
en el plasma (Trautner, K. Yy Einwag, J. 1988

Ekstand J. Ehrnebo, M. 1980), comparable a aquel alcanzado después
de ingerir tabletas de 0.5 mg de fluoruro de sodio (Ekstrand, J. et

al. 1983).

La mayoria de los nifios en este estudio estarian de una u otra
manera ingiriendo flGor, sea por suplementos fluorurados o por la
ingestién de pasta dental.

Debe tomarse muy en cuenta que la racién 6ptima diaria de fluoruro
de todos los recursos es 0.5-0.7 mg/kg de peso (Naccache, H. et al.
1990; Ophaug,R. et al. 1980), cualquier cantidad que exceda esto
puede causar fluorosis dental.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda a futuro realizar la medicién de concentracién
de flGor en pastas dentales debido a que varias de éstas no
especifican en su contenido el porcentaje de flGor dque
contienen.

Seria aconsejable realizar un programa de educacién en las
escuelas, el cual instruya a los padres o responsables de
familia a ensefiar a sus nifios a no tragarse la pasta dental.

Igualmente, se recomendaria a los responsables a realizar el
cepillado dental junto con el nifio, y a usar sblo una pequefia
cantidad de pasta en el cepillo de los nifios.

Se debe realizar un programa de educacién a pediétras Yy
odontélogos para que no prescriban suplementos fluorurados
debido a la futura introduccién de la sal fluorurada

Se debera promover con las industrias que producen pastas
dentales, la fabricacién de dentifricos con menores
concentraciones de fluoruro para uso de los nifios.
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ANEXO 1

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
DIRECCION NACIONAL DE ESTOMATOLOGIA

ESTUDIO DEL USO DE PASTAS DENTALES Y SUPLEMENTOS FLUORADOS EN NINOos
DE 3 A 5 ANO8 DE EDAD

1. Edad del nifio ........

2.Sexo del nifio ......

3.Domicilio cecececcccccresoonocnn

4.0cupacién del padre o responsable de la familia..ceecescsccce
5. Nombre del Encuestador...ccccececsccccoccssscce

6.Utiliza pastas dentales

Sl..cccee NOceeoane

7.Que pasta dental esta utilizando

1.Colgate Jr. 9.Close-up

2.Colgate Total 10.Blendi para nifios
3.Colgate mas Calcio 11.Blendax

4 .Kolynos 12.Blendax anti-plaque
5.Kolynos para nifios 13.Pepsodent
6.Gingivit 14.0ral-B

7 .Sensodyne 15.Crest

8 .Sensodyne mas flGor

8.Normalmente compra una pasta dental para toda la familia o una
diferente para los nifios.
Comln...eooee Diferente.......

9.5i es diferente cual?

10. cambia de marca de pasta dental frecuentemente?
Siceeeeee NO.ecocoes a VeCeS.ceeooes

11.Que marca de pastas por 1lo general prefiere?

12.Cantidad que utiliza
l.cepillo completo

2. mitad del cepillo

3. tercio del cepillo

13.cuando cree Ud. que se deben cepillar los dientes?
1. en la mafiana

2. después de cada comida

3. antes de dormir
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14.Quienes deben cepillarse los dientes?
1. los nifios

2. los adultos

3. ambos

15.Para que sirve la pasta dental?
1.para prevenir problemas bucales
2.para evitar mal aliento

3.por aseo

4 .para nada

16.Quienes deben utilizar pastas dentales?
1. Los nifios

2. Los adultos

3. Ambos

17. cuando se cepilla los dientes su nifio quien prepara el
cepillo dental?

1. Mami o persona adulta

2. el nifio

3. ambos

18.Realiza la madre O una persona adulta el cepillado junto con
el nifio?
si........t.. no....."

19.Toma el nifio algGn suplemento fluorado?
si.'.....l.'. no.......'..l

20. Ha sido recomendado el uso de algun medicamento para prevenir
la caries dental?

Siceeeon NO..oesoe

21. Cual?

1.Zymafluor 2.Poly Vi Fluor

3.Chicle con fluor 4. no recuerda el nombre

22. Cuantas veces al dia utiliza estos suplementos?
1. una vez

2. dos veces

3. tres veces

4. mas de tres

23.0btuvo este suplemento con prescripcién médica?
si....l.. no..'...l

PREGUNTAS A REALIZAR AL NINO

23.Tienes cepillo dental

Siceeecess NOceeesee

24.Te cepillas los dientes?
Siceeecess MNOcocases
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25.Usas pasta dental?
si...I...O no.......

26. Quien le pone la pasta al cepillo?
1. mam& o un adulto

2. el nifio

3. ambos
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