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Caries en denticion primaria en infantes que acuden a la consulta de
niilo sano del ambulatorio docente del Hospital Universitario de Caracas

Resumen

La caries en Denticién primaria en inglés conoci-
da como Early Childhood Caries (ECC) ha sido
definida por la Academia Americana de Odon-
tologia Pedidtrica (AAPD) como la presencia
de una o mds lesiones cavitadas o de mancha
blanca o superficie obturada de cualquier dien-
te primario en nifios entre 0 y 5 afios. Objetivo:
Determinar la presencia de caries en denticién
primaria, en infantes, que acudieron la consul-
ta de nifios sano en Ambulatorio Docente del
Hospital Universitario de Caracas, durante los

meses de enero a junio durante el afio 2014. Mé-
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todos: Se realiz6 un estudio prospectivo, trans-
versal, descriptivo y se evalué el indice ceo de
561 infantes que acudieron a solicitar algtn tipo
de tratamiento. Resultados: La prevalencia de
caries fue de 80,6%. El indice ceo promedio para
el género femenino fue: ceo =7.78 y para el mas-
culino: ceo =7.58. 65,95% (370) de los nifios pre-
sento algun tipo de tratamiento previo. El grupo
etario mds afectado correspondié al de 3 afios.
Conclusién: Los resultados indican una alta ex-

periencia de caries en la poblacién estudiada

Palabras clave: Caries dental; denticién prima-

ria, nifios.

Carie dentaria em denticao decidua em criancas que compareceram
a consulta de criancas saudaveis no ambulatorio docente do Hospital
Universitario de Garacas

Resumo

A cérie dentdria em denti¢do decidua é conhe-

cida em inglés como cdrie de acomentimento

precoce e é definida pela Academia America-
na de Odontologia Pedidtrica (AAPD) como a
presenga de uma ou mais lesdes cavitadas ou

de mancha branca ou superficie restaurada de
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qualquer dente deciduo em criangas entre 0 e
5 anos. Objetivo: Determinar a presenga de ca-
rie em denti¢do decidua, em criangas , que com-
pareceram a consulta de criangas sauddveis no
Ambulatério Docente do Hospital Universitdrio
de Caracas, durante os meses de janeiro a junho
de 2014. Métodos: Um estudo de secdo trans-
versal, descritivo foi realizado e o indice ceo de
561 das criangas que procuraram tratamento foi

avaliado. Resultados: A prevaléncia de cérie

Original article

dentdria foi de 80,6%. O ceo médio foi de 7,78
para o género feminino e 7,58 parao género mas-
culino. 65,95% (370) das criangas apresentaram
algum tipo de tratamento prévio. O grupo eta-
rio mais afetado foi o de 3 anos. Conclusao: Os
resultados indicam experiéncia elevada de cérie

dentdria na populacado estudada.

Palavras chaves: Cdrie dentdria; denti¢do deci-

dua, criancas.

Dental caries in the primary dentition, in children who attended the
healthy children clinic of the University Hospital of Caracas

Abstract

The American Academy of Pediatric Dentistry
(AAPD) as the presence of one has defined ca-
ries in the primary dentition in English known
as Early Childhood Caries (ECC) or more cavi-
tated lesions or white spot or clogged surface of
any primary tooth in children between 0 and 5
years. Objetive: To determine the presence of ca-
ries in the primary dentition, in children from 1
to 5 years of age, who attended for consultation
at the healthy children mbulatory of the Uni-
versity Hospital of Caracas, during the months
of January to June during the year 2014. Mate-
rials and methods: We conducted a prospective,
cross-sectional, descriptive study and assessed
index dmf of 561 children aged 1 to 5 than they
went to request any type of treatment. Results:
The prevalence of caries was 80.6%. The index
average dmf for women was: dmf =7.78 and for
men: ceo = 7.58. 65,95 (370) % of children pre-
sented some sort of prior treatment. The most
affected age group corresponded to 3 years old.
Conclusion: The results indicate a high caries

experience in the population studied.

Keywords. Dental Caries; primary dentition;
children.

Introduccion

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
ha definido la caries dental como un proceso
localizado de origen multifactorial que se ini-
cia después de la erupcién dentaria, que es de-
terminando por el reblandecimiento del tejido
duro del diente y que evoluciona hasta formar
una cavidad y si no se atiende oportunamente,
afecta la salud general y la calidad de vida de los

individuos de todas las edades’.

La presencia de caries dental en poblacién en ni-
fios en periodo de denticién primaria, se asocia
a una gran cantidad de variables, algunas de ca-
racter biolégico y otras que se relacionan con el
medio ambiente, como hdbitos higiénicos, die-
ta y consumo de sal fluorurada entre otros. La
caries en denticién primaria constituye un pro-
blema de salud ptblica. La complejidad del pro-

ceso de caries dental en infantes involucra fac-
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tores socioeconémicos y culturales tales como
pobreza, condiciones de vida precarias, bajo
nivel educativo de los padres, estilos de vida y
limitaciones en el acceso y disponibilidad de los
servicios de salud bucal®”.

Se observa en la poblacién estudiada un alto por-
centaje de nifios afectados por la caries dental, asi
como un indice ceo alto, al igual de lo que se esta
reportando en el mundo, que a pesar de los es-
fuerzos y de los avances sobre los conocimientos
sobre la caries, su prevencién y control, se reporta
que el problema no ha mejorado en las dltimas
décadas en los nifios con denticién primaria®”.

Vargas y cols. En el 2006 realizaron un estudio en
el cual afirman que por su cardcter prevenible, la
presencia de caries en nifios en periodo de denti-
cién primaria deberfa verse como una falla en el
sistema de salud® y que la salud bucal de los ni-
fos, en particular de aquellos en edad preescolar,
es reflejo de inequidades en salud en la poblacién,
por cuanto éstos constituyen el grupo con mayo-
res necesidades insatisfechas en salud bucal’.

Por lo anteriormente expuesto consideramos re-
levante examinar a nifios que no van a buscar tra-
tamiento odontolégico, sino que van a la consul-
ta del niflo sano, bien sea a vacunarse o control,
para enfatizar el conocimiento de la importancia
de la caries dental ante los pediatras, por ser los
infantes vulnerables en esta edad que dependen
de los adultos, por lo que creemos que debemos
tomar medidas especiales que corresponden a la
odontopediatria, de manera que aseguren diag-
néstico e intervencién oportuna que cubra las
necesidades de salud bucal de los infantes.

Este estudio se hizo con el objetivo de estimar
la experiencia, frecuencia y niveles de severidad
de caries dental en nifios en periodo de denti-
cién primaria, que asistieron a la Consulta de
Nifio Sano del Ambulatorio Docente del Hospi-

tal Universitario de Caracas.

Material y métodos

Se realizé6 un estudio observacional de tipo
transversal sobre la frecuencia de caries dental
en una muestra de 561 nifios en denticién pri-
maria, durante el periodo de enero a junio de
2014. La descripcién metodolégica sobre el ta-
mafio y la seleccién de la muestra, asi como los

indices de caries obtenidos fue a convenir.

El protocolo de esta investigaciéon fue aproba-
do por a comisién de bioética de la Facultad de
Odontologia, de la Universidad Central de Ve-
nezuela. Asi con el consentimiento informado,
Bajo el Numero 0443-2013. De tal manera de in-
formar al representante sobre el estudio y firma-
ra sin presion, para en examen bucal, se tome en
cuenta el asentamiento del nifio, de manera que

permitiera participar de manera voluntaria.

Se utiliz6 el instrumento de la cdtedra de Pre-
ventiva y Social de la Facultad de Odontologia
para determinar el indice ceo, por ser el indice
mads utilizados en la valoracién de la caries para
dientes primarios son: ceo que es el promedio de

dientes afectados por individuo.

El examen clinico y registro de caries, clinico, si-
guiendo los criterios de la OMS*®. Se empleo El
indice ceo, fue propuesto por Gruebbel en 1944
y cuenta con las siguientes caracteristicas: Se lo
utiliza en denticién primaria, escribiéndose en
letras mintsculas y se ignoran los dientes faltan-
tes porque la mayoria se exfolian en forma natu-
ral. Se utilizé también el indice de Knutson para
clasificar a los grupos de nifios en porcentajes en

cuanto a presencia y ausencia de la misma®'.

El examen bucal lo realizé una odontopediatra
calibrada para tal fin, ella obtuvo un Kappa in-
tra-examinador de 0,77 (IC 0,70-0,83). El examen
se realizo en posicién rodilla con rodilla entre el

representante y la examinadora, en la sala de es-
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Figura 1. Distribucion de acuerdo al género de los parti-
cipantes del estudio. Consulta de Nifio Sano. Ambulatorio
Docente del Hospital Universitario 2014.

pera, con luz natural, ayudada por baja lengua
cumpliendo las medidas de bioseguridad.

Los datos fueron transcritos y analizados con el
programa computarizado SPSS y conformados
en figuras y tablas.

Resultados

Los nifios estudiados estuvieron en edades com-
prendidas ente 1 a 5 afios, con una edad prome-

dio del grupo de estudio de 3,6 + 1,1 afios.

La poblacién total examinada fue de 561 in-
fantes estando distribuida en 46.16% (259) por

Tabla 1. Distribucion seguin el indice ceo de acuerdo al
género. Consulta de Nifio Sano. Ambulatorio Docente

Hospital Universitario 2014.

Figura 2. Distribucion de acuerdo al porcentaje de caries
en los nifios estudiados. Consulta de Nifio Sano. Ambula-
torio Docente Hospital Universitario 2014.

el grupo femenino y 53.83% (302) por el grupo
masculino (Figura 1).

En relacién a la frecuencia de caries se observo
que un 80.6% (448) de la poblacioén total del es-
tudio siendo el grupo etario mds afectado el de
los 3 afios, con un 45% (252); seguido por los ni-
flos mayores de 3 afios 30.4% (168) y 15.2% (84)

en los menores de 3 afios (Figura 2).

Los indices de caries en la poblacién estudiada
fueron observados de la siguiente manera, para
el género femenino ceo = 7.78 y para el género
masculino: ceo = 7.50 (Tabla 1).

Tabla 2: Distribucion segiin el porcentaje de nifios del es-
tudio que recibieron algiin tipo tratamiento odontoldgico.

Consulta de Nifio Sano. Ambulatorio Docente Hospital

Universitario 2014.
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De la poblacién total no habian recibido ningun
tipo de tratamiento, 65,95% (370) y si habian re-
cibido algtn tipo de atencién odontoldgica en
sus dientes primarios un 34.5% (191). Debemos
destacar que un 81.15% (155) habian perdido al
menos un diente primario por causa de caries,
18.84% (36) presentaban restauraciones con re-

cidiva de caries en dientes primarios (Tabla 2).

Discusion

La alta prevalencia de caries observada en 80.6%
de la poblacién, muestra en el género femenino
present6 un indice ceo =7.78 y para el masculi-
no el indice ceo = 7.50 afectados por individuos
considerando la suma de dientes primarios. Es
posible que las diferencias en los valores de los
indices de caries mds alto entre el género feme-
nino con relacién al masculino, se expliquen de
manera parcial ante el hecho de que en el limi-
te de edad de los grupos de estudio se presenta
en las nifias una cronologia de erupcién dental
mds temprano que los nifios, dando como con-
secuencia que los dientes en las nifias tengan
mayor tiempo de exposicién al riesgo de caries.
Segun la literatura la caries afecta mds a la po-
blacién femenina;'*'® Raitio y col.”” mencionan
que los indicadores de riesgo para caries dental
no son iguales para los nifios que para las nifias;
sin embargo, el factor edad contribuye sélo de
manera parcial a la explicacién en el comporta-
miento de la caries. Los resultados conducen a
pensar en la necesidad de identificar los factores
que estdn impactando en los perfiles de caries

encontrados en la poblacién de estudio.

A diferencia de otros estudios’® que refieren ha-
ber observado que la prevalencia de caries en
denticién primaria corresponde a caries no ca-
vitadas mientras que el nuestro las lesiones que

describimos y observamos fueron cavitadas.

En nuestro estudio que se observé un mayor
porcentaje de caries a los 3 afios, lo que difiere
con otro estudio realizado en Taiwan" en el cual
los autores refieren que el porcentaje superior de
caries se observo a los 5 afios, ya que incrementa
el riesgo por el aumento de consumos de dulces,
inicia etapa de erupcién de denticién permanen-
te que pudiera ocasionar incomodidades al cepi-
llado dental.

Se observé que de la poblacién total (561), 34.5%
(191) habian recibido algun tipo de tratamiento
odontolégico, también es de destacar que a ma-
yor nimero de dientes afectados, menor niime-
ro de nifios atendidos; pareciera que existe di-
ficultades para atender oportunamente la salud
bucal de estos pequefios. Otro punto que llama
la atencién, se relaciona con el numero de nifios
que mostraron recidiva en dientes que habian
sido restaurados 18.84% (36) en dientes prima-
rios, con respecto a la poblacién total, lo que
habla de la susceptibilidad a la patologia mds
alta a lo reportado por Chestnut IG y col®, en
adolescentes escoceses quienes han reportado
que bajo los mejores cuidados de atencién, pre-
vencién y educacién en salud, se observa 10%
de recidiva de caries.

Del 34.5% (191) de los nifios que habian recibi-
do atencién en dientes primarios, 81.15% (155)
habian perdido al menos un diente primario por
causa de la caries avanzadas, se pudiera pensar
que para un namero importante de nifios la tini-
ca atencién dental recibida pudo haber sido la
extraccion, se resalta que la atencién dental pre-
dominante fue la extraccién. Se encontraron es-
tudios realizados en Venezuela que reportan per-
dida prematura de dientes primarios que traen

como consecuencia maloclusiones dentarias?'.

A pesar que el fltior es el elemento maés efectivo
contra la caries dental”. Llama la atencién que
los representantes de los nifios del estudio no re-
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firieron uso de aplicaciones de fltor como agen-
te preventivo a diferencias de otras investigacio-
nes como en Perinetti*® en un estudio realizado
en 13 provincias de Italia encontré en nifios en-
tre 2 y 5 afios que el uso regular de suplementos
de fltor resultaron protectores para desarrollar

caries dental.

Con el criterio actual sobre la flora ecolégica de
la caries dental, se sabe que proviene de los cui-
dadores con lesiones cariosas activas, que puede
transmitir la patologfa al infante con dientes re-
cién erupcionados, ademds sin control adecua-
do de dieta no cariogenica®®. Se destaca que los
representantes de esta poblacién no sabian que
la caries dental es de etiologia multifactorial,
transmisible, que es posible su prevencién por
medio de educacién sobre los correctos hédbitos
de higene bucal, cepillado dental al erupcionar
el primer diente, disminuir ingesta de alimen-
tos azucarados, evitar en los lactantes el tiempo
prologado de biberones asi como también so-
plar los alimentos para enfriarlos y sobre todo

la importancia de la colocacién de barnices de
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fluoruro por el odontopeditra para su efectiva

prevencion®>>,

Conclusion

Los resultados indican una alta experiencia de
caries en la poblacién estudiada, por lo que se
destaca que la caries en denticién primaria com-
promete la calidad de vida, de la poblacién mo-

tivo de estudio.

Recomendacion

Se hace imperativo que las politicas publicas se
organicen acciones dirigidas a los nifios menores
de seis afios, dentro de un enfoque integral de
salud que promueva su crecimiento y desarro-
llo, en coherencia con acciones de promocién de
la salud en bisqueda de mejores condiciones de
vida, sin descuidar acciones de prevencién de la
caries, mediante estrategias que involucren a los
representantes en los avances en la compren-

sién de la enfermedad mds comtn en humanos.
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