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RESUMEN: se valoré la correspondencia entre el grado de infeccion por Streptococcus
mutans y la actividad cariogénica, para lo cual se estudiaron 355 niiios entre 7 y 14 aiios
seleccionados por muestreo estratificado de conglomerados. Se les determiné el grado de
infeccion en saliva en técnica basada en la adherencia de este microorganismo, a la vez que
se establecio la prevalencia y la incidencia de caries al aiio y a los 2 aiios. Los resultados
demostraron que los nifios con alto grado de infeccion tuvieron al aiio el 60 % de afectacion
por caries y una incidencia de 1,3. Se evidencio una diferencia significativa en relacion con
los de bajo grado de infeccion (X2 = p < 0,001 yr = 0,11). A los 2 aiios los nifios de alto
grado de infeccion desarrollaron el 83,5 % de afectacion y una incidencia de 2,9, diferencia signifi-
cativa con respecto a los niiios de baja infeccion (X2 '= p < 0,05 yr = 0,16). Existe correspondencia
entre el grado de infeccion y la actividad de caries, por lo que un estudio de este tipo se considera
de estimable valor en el pronéstico de riesgo a caries.

Descriptores DeCS: INFECCIONES ESTREPTOCOCICAS; STREPTDCUCCUS_ MUTANS; SALIVA/micro-
biologia; CARIES DENTALetiologia; CARIES DENTAL|epidemiologia; NINO; MUESTREO POR CON-
GLOMERADOS; TESTS DE ACTIVIDAD DE CARIES DENTAL.

Desde los estudios de Clark en 1924
hastalafechadiversasinvestigaciones han
asociado al Streptococcus mutans con la
formacion de cariesdental ,*2? detal manera
gue en laactualidad dicho microorganismo
se considera como uno de los principales
factores causales de la enfermedad en €l
humano .34

Los altos grados de infeccién por
Sreptococcus mutans elevan el riesgo de
padecer caries,®” de ahi que existan innu-
merabl es estudios epidemiol 6gicos quetie-
nen como fin averiguar la distribucién del
grado deinfeccion por € S mutansen dife-
rentes poblaciones.® Varios medios de cul-
tivo y técnicas se han empleado en ladeter-
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minacion del grado de infeccion por S
mutans.®1°

En Cuba, desde la década de los 80,
estamos utilizando una técnica basada en
la capacidad de la adherencia del microor-
ganismo a cristal y su crecimiento en me-
dio de caldo mitis salivarius con
bacitracina, y € grado de infeccion deter-
minado hamostrado relacion con la poste-
rior actividad de caries.!

En este trabajo pretendemos hacer un
andlisisdelosresultados de latécnicapara
su posibleinclusién en un sistema pronés-
tico del riesgo acaries.

OBJETIVO GENERAL

Valorar las correspondencia entre el
grado de infeccién por Streptococcus
mutansy laactividad de caries.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Determinar larelacionentrelaclasifica
cion del grado deinfecciony el porcen-
taje de afectados por cariesd inicio, a
afioy alos 2 afios.

2. Determinar larelacién entrelaclasifica
cion del grado de infeccion y lapreva
lenciaeincidenciade cariesa afioy 2
afos.

3. Establecer valor pronéstico delaclasi-
ficaciény del grado deinfeccion.

Métodos

El estudio serealiz6 con 335 nifiosde 7
a 14 afios de edad, 42 nifios de cada edad,
seleccionados por muestreo estratificado de
conglomerados.

A los nifios se les determiné el grado
deinfeccién por S. mutans en saliva segin

técnicabasada en su adherencia.** Seagru-
paron los grados de infeccion en +/++ (ba
josniveles) y +++/++++ (altosniveles), ade-
mas se establecié la prevalencia de caries,
laincidenciade cariesd afioy alos 2 afios
y €l porcentaje de afectadosal inicio, al afio
y alos 2 afios, segln criterios de la FDI.
Posteriormente se analiz6 laasociaci on en-
tre el grado de infeccion y la actividad de
cariesal inicio, al afioy alos 2 afiosen las
pruebas estadisticas de Chi cuadrado (X?),
correlacion de Pearson (r) y validacion se-
gun teorema de Bayer.

A los2 afioslamuestraseredujo a275
nifios por traslado de escuela.

Resultados

Al inicio delainvestigacion 190 nifios
presentaban bajo grado de infeccion por
Sreptococcus mutans (+/++), de €llos €l
72,1 % estaba afectado por caries, con una
prevalenciadecariesde 2,91. Los 145 nifios
restantes presentaron alto grado de infec-
cion (+++/++++), entreloscuaese 77,2 %
poseia afectacion por caries, con una pre-
valenciadecariesde 3,6 (fig. 1).
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FIG. 1. Experiencia de caries al inicio.
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La diferencia entre ambos grupos en
cuanto a porcentgje de afectados no fue
significativa, perocon respectoalapreva-
lenciasi hubo significacion (X2=p <0,001).

Lafigura2 nos muestralos resultados
obtenidos a afio. Los nifios de bajo grado
de infeccién a comienzo de la investiga
cion presentaron al afio una afectacion de
caries del 47,4 %, con unaincidencia de
0,8, mientras quelosnifios de alto grado de
infecciond inicio presentarond 60% deafec-
tacién por caries, conunaincidenciade 1,3.
Estas diferencias fueron significativas
(X2=p <0,001), lacorrelacion entrevaria-
blesde r=0,11 enrelacidn con lainciden-
ciay X2=p<0,05, con correlacionder=0,12
en relacion con el porcentaje de afectados.

En lafigura 3 se observaque alos
2 afos € grupo de bajo grado deinfeccién
al inicio presentabael 69,5 % de afectacion
por caries, con una incidencia de 2, mien-
trasqueé grupo de alto grado deinfeccion
al inicio presentd unaafectacidn por caries
del 83,5 %, con unaincidenciade2,9. Estas
diferendasfueronsignificativas(X?=p<0,05),
con una correlacion de r= 0,16 en relacion
con € porcentgje de afectados.
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FIG. 2. Incidencia de caries al afo.
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FIG. 3. Incidencia de caries a los 2 afios.

En latablase observalavalidacion de
larelacion entre el grado de infecciony la
actividad cariogénica, la sensitividad que
refleja, laespecificidad, el valor predictivo
positivo y el vaor predictivo negativo a
inicio, al afioy alos 2 afios. En cuanto ala
certeza de larelacién grado de infeccion-
cariesfuedel 49,2 % inicio, del 55,8 %4
anoy 53,8 % alos 2 afios.

TABLA. Validacién

Inicio Afio 2 aflos

(%) (%) (%)
S 44,9 49,1 48,5
E 61,1 63,3 70,1
VPP 77,2 60,0 83,5
VPN 27,9 52,6 30,5
Certeza 49,2 55,8 53,8

VPP: valor predictivo positivo; VPN: valor
predictivo negativo.

Discusion

Los resultados obtenidos corroboran
gue a mayor grado de infeccién por
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Sreptococcus mutans en saliva existe ma-
yor riesgo a padecer de caries, como de-
muestran estudios anteriores de Kohler y
otros.®*15

Nuestros resultados coinciden con
Roeters y otros, quienes encontraron que
en nifios menores de 3 afios de edad se re-
lacionael nimero deS. mutans enlaplaca
y saliva con las caries clinicas detectadas,
lo cual essignificativo (p<0,01), asi como
estudios realizados por Boardman y otros
en 200 nifios de 5 a 12 afios, donde se co-
rroboré en e conteo de S. mutans 'y ca
ries.’s7 Ademés se corresponde con otros
trabajos.tt

El andlisisdelosresultados obtenidos,
asi como lo planteado en otros estudios,
indican que la determinacién del grado de
infeccion por S. mutans es de estimable

valor en el prondstico de riesgo acariesen
las edades estudiadas.

Conclusiones

Existe correspondencia entre el grado
deinfecciény laactividad de caries.

Los nifios con alto grado de infeccién
por Sreptococcus mutans (+++/++++) mos-
traron significativamente mayor prevalen-
cia de afectacion e incidencia de caries d
anoy alos 2 afios.

En cuanto a valor pronéstico, latécni-
cafue acertada con respecto alaexperien-
ciaanterior decariesenel 49,2%y enrela
cion con laactividad posterior de cariesen
mésdel 50,0 %.

SUMMARY: The relationship between the degree of infection caused by Streptococcus
mutans and the cariogenic activity was evaluated by studying 355 children aged 7-14 selected
by stratified cluster sampling. The infection degree in saliva was determined by using a
technique based on the adherence of this microorganism. The prevalence and incidence of
caries was established at one year and at two years. The results showed that children with
a high infection degree had at one year 60 % of affectation by caries and an incidence of
1.3. A significant difference was observed in relation to those with low infection degree (X2 = p <
0.001 and r = 0.11). Two years later, children with a high infection degree developed 83.5 %
of affectation and an incidence of 2.9, which represented a marked difference in comparison
with the children with low infection and caries activity. This study may be of considerable
value in the prognosis of risk for caries.

Subject headings: STREPTOCOCCAL INFECTIONS; STREPTOCOCCUS MUTANS; SALIVA|
microbiology; DENTAL CARIES/etiology; DENTAL CARIES/epidemiology; CHILD; CLUSTER
SAMPLING; DENTAL CARIES ACTIVITY TESTS.
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