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RESUMEN

Introduccion: La caries dental es una enfermedad multi-
factorial que prevalece durante la infancia y adolescencia.
Objetivo: Determinar la prevalencia, severidad y grave-
dad de la caries dental en los adolescentes.

Métodos: Se realizo un estudio descriptivo de corte trans-
versal en adolescentes pertenecientes al municipio Plaza
de la Revolucion, La Habana, Cuba, en el periodo de octu-
bre de 2019 a octubre de 2022. La muestra que se empleo
fue de tipo aleatoria estratificada de 969 adolescentes.
Para medir la prevalencia de la caries se utilizo el COP-D,
para la severidad y gravedad el sistema ICDAS. Los datos
primarios se procesaron con los programas informaticos
Statistica 6.1. Se realizo prueba de ji al cuadrado por el
programa Epidat y los resultados se describieron mediante
cifras frecuenciales y porcentuales.

Resultados: El indice de COP-D fue de 1,92; en el grupo
de 18-19 anos el COP-D fue de 1,96. Con relacion a la se-
veridad de las caries, el 19,2 % presento caries codigo 1;
el grupo de 18-19 anos mostro un 18,9 % de afectacion por
caries, relacionadas con la gravedad de las lesiones; los
mayores porcentajes se presentaron en las lesiones leves
con un 35,2 %.

Conclusiones: La prevalencia de la caries dental fue baja.
El indice de COP-D ligeramente mayor en el grupo de 18-19
anos. En cuanto a la severidad, predominaron las lesiones
de caries codigo 1 y 2; las mayores proporciones fueron
leves.

Palabras clave: adolescentes; caries dental; prevalencia;
severidad.

INTRODUCCION

La caries dental es la enfermedad bucodental
cronica mas prevalente en nifos y jovenes; consti-
tuye un problema de salud publica, debido a su alta
prevalencia, impacto negativo en la calidad de vida
y el alto costo de su tratamiento.™? Es una enfer-
medad localizada, progresiva, multifactorial y mul-
tibacteriana.(%34

La enfermedad esta mediada por la biopelicula
dental bacteriana, se modula por la dieta, es no
transmisible y dinamica, causada por una disbiosis
ecologica. También ha sido definida como un meca-
nismo dinamico de desmineralizacion y reminerali-
zacion como resultado del metabolismo microbiano
agregado sobre la superficie dentaria; depende del

ABSTRACT

Introduction: Dental cavities is a multifactorial disease
prevalent during childhood and adolescence.

Objective: To determine the prevalence and severity of
dental cavities in adolescents.

Methods: A descriptive cross-sectional study was carried
out in adolescents belonging to the Plaza de la Revolucion
municipality, Havana, Cuba, in the period from October
2019 to October 2022. The sample used was a stratified
random sample of 969 adolescents. The COP-D was used to
measure the prevalence of cavities, and the ICDAS system
was used for severity and severity. The primary data were
processed with Statistica 6.1 software. The chi-square test
was performed with the Epidat program and the results
were described by frequency and percentage figures.
Results: The COP-D index was 1.92; in the group aged 18-19
years the COP-D was 1.96. In relation to cavities severity,
19.2% presented code 1 cavities; the 18-19 years age group
showed 18.9% cavities involvement, related to the severity
of the lesions; the highest percentages were presented in
mild lesions with 35.2%.

Conclusions: The prevalence of dental cavities was low.
The rate of COP-D was slightly higher in the 18-19 years
age group. In terms of severity, cavities code 1 and 2 le-
sions predominated; the highest proportions were mild.

Keywords: adolescents; dental cavities; prevalence; seve-
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ambiente social, fisico y el comportamiento perso-
nal.®> Se define como un proceso o enfermedad
dinamica cronica, que ocurre en la estructura den-
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taria en contacto con los depositos microbianos y debido al desequilibrio entre la sustancia dental y el fluido
de la placa circundante, lo que da como resultado una pérdida mineral de la superficie dentaria, cuyo signo
es la destruccion localizada en los tejidos duros. Si no se atiende oportunamente afecta la salud general y la
calidad de vida de los individuos de todas las edades.57)

Afecta entre el 60 y el 90 % de la poblacion escolar, juvenil y a la gran mayoria de los adultos.® La alta
prevalencia de caries dental que se presenta en el mundo la sitia como la principal causa de pérdida de dien-
tes y la convierte en un problema de salud publica a nivel universal de elevada implicacion econdmica y social.
En los ultimos anos se observa una disminucion significativa en la prevalencia, asi como en los indices de caries
en poblaciones pediatricas y adolescentes, principalmente en los paises desarrollados.®?

El comportamiento de la enfermedad en Cuba en la poblacion menor de 19 anos es similar al descrito para
otros paises; se observa aproximadamente entre el 50 y el 60 % a los 12 y 15 anos y se produce un incremento
del indice CPO-D, a medida que aumenta la exposicion a los factores de riesgo con la edad.®

La adolescencia por sus caracteristicas y comportamiento se considera un grupo vulnerable; representa un
periodo sumamente importante en el cuidado de la salud bucal, por lo que es de especial importancia que la
salud bucal en el adolescente se relacione con su bienestar y la calidad de su vida."?

En nuestro pais la adolescencia constituye un grupo priorizado de atencion y cuidado por el Sistema Nacio-
nal de Salud, en especial el Programa de Atencion Estomatologica Integral a la poblacion menor de 19 anos,
en el cual la prevencion de enfermedades dentales es una de las acciones principales a desarrollar por los
estomatologos que atienden adolescentes. 0

La atencion estomatologica en el adolescente requiere algo mas que conocimientos técnicos-cientificos por
parte del odontologo, pues se trata de un individuo que esta sometido a intensas modificaciones biologicas,
psicologicas y sociales, lo que exige de enorme creatividad, iniciativa e inteligencia de este para estimular la
practica de correctos habitos higieénicos y comportamientos saludables que repercuta en su bienestar y calidad
de vida.

El panorama epidemiologico actual obliga a implementar intervenciones en periodos tempranos de la vida
que permitan prevenir, detectar temprano y tratar de forma oportuna las patologias bucales e incorporando
un enfoque promocional y preventivo que aborde las diferencias y desigualdades existentes.(12

A pesar de contar con el programa de atencion al menor de 19 anos, en las consultas se ha observado un
incremento en el numero de adolescentes con lesiones cariosas activas, que se ha visto acrecentado despues
de la pandemia de la COVID-19.

En el area de salud del municipio Plaza de la Revolucion existen escasos estudios publicados sobre el com-
portamiento de la caries dental en los adolescentes, por tal motivo se hace necesario estudiar esta patologia
empleando el Sistema Internacional de Deteccion y Evaluacion de Caries (ICDAS).M® En Cuba no ha sido muy
utilizado el ICDAS, lo que seria de gran interés para planificar intervenciones durante esta etapa de la vida. Se
planted como objetivo determinar la prevalencia, severidad y gravedad de caries dental en los adolescentes
segun la edad.

METODOS

Se realizo un estudio descriptivo de corte transversal en adolescentes pertenecientes al municipio Plaza de
la Revolucion en el periodo comprendido entre octubre 2019 y octubre de 2022, dividido en dos etapas: una
primera etapa de octubre de 2019 a febrero de 2020 y la segunda etapa de septiembre a noviembre de 2021,
cuando se reanudaron las actividades estomatologicas, paralizadas por la pandemia de COVID-19.

El universo lo constituyeron 12 254 adolescentes pertenecientes al municipio Plaza de la Revolucion, una
muestra aleatoria estratificada de 969 adolescentes calculada utilizando el programa EPIDAT version 4.1, con
una proporcion esperada de 56 %, nivel de confianza de 95 %, una precision absoluta. Se tuvieron en cuenta
los criterios de inclusion: adolescentes entre 12 y 19 anos, que dieron su consentimiento de participar y que
pertenezcan a las areas de salud del municipio Plaza de la Revolucion.

Las variables estudiadas fueron:

e Edad: 12-14, 15-17, 18-19 anos.

e Prevalencia de caries: COP-D: Sumatoria de Cariados, obturados, perdidos.

 Severidad y gravedad de la caries: de acuerdo con el Sistema Internacional de Deteccion y Evaluacion de

Caries (ICDAS).(314)
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Criterios

Severidad de la

caries dental

Gravedad de la

caries dental

Cadigos ICDAS

0

1

Sano

Leve

Moderado

Severa

Descripcion

Sano

Mancha blanca o marrén en esmalte seco

Mancha blanca o marrdén en esmalte humedo

Microcavidad en esmalte < 0,5 mm

Sombra oscura de dentina vista a través del

esmalte ¢/s microcavidad

Exposicion de dentina en cavidad = 0.5 mm

hasta la mitad de la superficie dental

Exposicién de dentina en cavidad mayor a la

mitad de la superficie dental

Codigo 0

Codigos 1y 2

Codigos 3y 4

Codigos 5y 6

Fuente: Elaboracion propia.

La informacion se obtuvo a traves del interrogatorio y el examen bucal de los adolescentes, utilizando: es-
pejo, pinza y explorador con luz artificial. Se confecciono una planilla de recoleccion de datos y dentigrama.
Una vez recogida la informacion, se creo una base de datos en la hoja de calculo Excel. Los datos primarios se
procesaron con los programas informaticos STATISTICA 6.1. Se realizo prueba de ji al cuadrado por programa
EPIDAT y se describieron las estadisticas mediante cifras frecuenciales y porcentuales (frecuencias absolutas y

relativas).

Consideraciones éticas

La presente investigacion se realizd previa aprobacion del Consejo Cientifico y Comité de Etica de la Facul-
tad de Estomatologia de La Habana, acuerdo 16 del 28 de abril de 2022. En cumplimiento de los procedimien-
tos eticos, antes de incluir a cada adolescente en el estudio se les explico en qué consistia la investigacion y
se le solicito su consentimiento de voluntariedad a participar en la investigacion, asi como a padres o tutores,
siguiendo las normas de la Declaracion de Helsinki para las investigaciones con personas.(®

RESULTADOS

En la distribucion de los adolescentes segun grupos de edad se aprecia que el grupo de 18-19 fue mayor con
un 35,2 %, seguido del de 15-17 y el de 12-14 anos (tabla 1).

Tabla 1 - Distribucion de los adolescentes segun grupos de edad

Grupos de
edad

(ahos)

12-14

15-17

18-19

Total

Total
N.° %
294 30,3
334 34,5
341 35,2
969 100,
0

[@NOIS
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La prevalencia de caries dental se evaluo a traves del indice COP-D: el COP-D general fue de 1,92. Con
relacion a la edad, el grupo de 18-19 anos presento un indice COP-D de 1,96, ligeramente mayor, al grupo de
15-17; el grupo de 12-14 anos presento el indice menor y, por tanto, fueron los menos afectados por caries.
Esta prevalencia obtenida segun indice COP- D se considera como baja, segun los criterios de la Organizacion
Mundial de Salud (OMS) (tabla 2).

Tabla 2 - Prevalencia de caries dental segun indice COP- D y edad

Grupos de edad | Examinados C 0 Perdidos @ COP-D

(anos) E

N.° | N.C N. Indice
12-14 294 298 236 8 1,84
15-17 334 346 293 12 1,95
18-19 341 365 292 12 1,96
Total 969 1009 | 821 32 1,92

Fuente: Elaboracion propia.

La presencia de caries, segun codigos ICDAS, se observa en el 53,2 % de los adolescentes, mientras que los
no afectados por caries constituye el 46,8 %. En cuanto a la severidad de las caries, el 19,2 % presento caries
codigo 1, o sea, caries en forma de manchas a nivel de esmalte seco, seguidas con un 16,0 % de las caries con
codigo 2 o manchas en esmalte humedo. El 42,2 % de las lesiones por caries se encuentran a nivel de esmalte
del total de las caries dentales diagnosticadas.

Con respecto a la edad, se observo que el grupo de 18-19 anos tuvo un mayor porcentaje de afectacion,
alcanzando el 18,9%. Esto corresponde a los codigos 1y 2. (tabla 3)

Tabla 3 - Severidad de las lesiones de caries dental, segun codigo ICDAS y edad

Grupos Severidad de la caries dental. Codigos ICDAS Total
de edad (afios) = 1 2 3 | 4 5 6 | Subtotal

% % % % % % % N.° % N.° %

12-14 144 | 75 | 46 |14 [12 (08 (04 154 159 | 294 | 303
15-17 161 | 73 | 55 |22 [16 (12 06 178 184 | 334 | 345
18-19 163 | 44 | 59 34 [23 (20 (09 183 189 | 341 | 352
Total 468 [ 192 [ 160 |70 |51 40 (19 515 [ 532 969 | 100

Fuente: Elaboracion propia.

Con relacion a la gravedad de la caries dental en los adolescentes segun criterios ICDAS, los mayores por-
centajes afectados por estas se presentaron en las lesiones leves con un 35,2 %, seguida de las moderadas. Con
relacion a la edad: los adolescentes de 15-17 anos presentaron el mayor porcentaje de afectacion por caries
leve con 12,8 %; sin embargo, en los adolescentes de 18-19 anos disminuyo el porcentaje de lesiones leves, pero
se incrementan las lesiones moderadas con un 5,7 % y las severas con el 2,9 %. En el grupo de 12-14 anos fue
donde menor gravedad presentaron las lesiones por caries. Estos resultados tienen un valor muy significativo,
ya que a medida que se incremento la edad, se agravaron las lesiones por caries. (tabla 4)
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Tabla 4 - Gravedad de las lesiones de caries dental segun criterios ICDAS vy edad

Grupos Criterios de gravedad (ICDAS) Total

de edad (AR0S) | gano | Leve | Moderada | Severa | Subtotal

% % % % % No. | %
12-14 144 | 121 2,6 12 159 | 294 | 30,3
15-17 16,1 | 128 3,8 1,8 184 | 334 | 345
18-19 163 | 103 5,7 2.9 189 | 341 | 352
Total 46,8 | 352 12,1 5,9 532 | 969 | 100

Leyenda: p < 0,05: Valor significativo al comparar los grupos.
Fuente: Elaboracion propia.

DISCUSION

Con el advenimiento de la revolucion tecnologica los materiales e instrumentos de la profesion odontolo-
gica sufrieron cambios que hicieron que la prevencion y curacion del proceso caries dental, concebidos hasta
ese momento, dieran paso a alternativas, a filosofias y tendencias nuevas menos invasivas.®'®

La presente investigacion surge como una necesidad de actualizar el contexto actual relacionado con la
prevalencia de caries dental en los adolescentes del municipio Plaza de la Revolucion con la intencion de tra-
zar e implementar estrategias sanitarias en la comunidad objeto de estudio, empleando la actualizacion de
los conceptos actuales y optimizando los recursos con que contamos para la atencion de estas edades. En esta
investigacion se empleo el sistema ICDAS para el diagnostico de las caries dentales, lo que permite determinar
la severidad y gravedad de las lesiones por caries, puesto que es un sistema que las clasifica desde sus esta-
dios iniciales; permite detectar las manifestaciones de las caries en sus primeras etapas y tomar las medidas
para tratarlas o revertirlas lo que evita el agravamiento de estas afectaciones, ademas de ser una novedad el
empleo de este sistema en nuestro pais.

El empleo del ICDAS posibilita la clasificacion de lesiones iniciales de la enfermedad en contraste con otros
indices.( Estos hallazgos son de utilidad para identificar la progresion del proceso carioso a partir de lesio-
nes incipientes y formular estrategias dirigidas a reducir los factores de riesgo que limiten la progresion. Esto
constituye una ventaja para el diagnostico precoz de lesiones activas no cavitadas, lo que ayudaria a conducir
al tratamiento oportuno.

La odontologia de minima intervencion es una filosofia holistica de manejo de caries que integra el control
de la lesion de caries y una minima intervencion quirurgica. El objetivo principal es la preservacion del tejido,
incluida la deteccion temprana de caries y el tratamiento no quirurgico, combinado con procedimientos de
restauracion minimamente invasivos. %9

Los adolescentes incluidos en el estudio presentaron algun tipo de lesiones de caries dental siendo el indice
CPO-D de 1,92, que es considerado bajo segun criterios de la OMS, pero refleja un incremento en los indices
obtenidos en etapas anteriores.

Con relacion a la edad, en aquellos de 12 a 14 anos, las lesiones se presentaron de codigo 1 segun los co-
digos ICDAS, lo que indica que son lesiones en sus etapas iniciales. Sin embargo, en los adolescentes de 15 a
17 anos, se observa un aumento en las lesiones de codigo 2 y 3, incluso algunas mas moderadas y severas.
Este patron continla en las edades de 18 a 19 anos, donde hay una disminucion en las lesiones de codigo 1y
2, pero un aumento en las lesiones de codigo 3 y 4, que son mas profundas. Ademas, se han registrado lesio-
nes de codigo 5 y 6, consideradas de gravedad severa. Esto demuestra que las lesiones causadas por caries se
vuelven mas severas y graves a medida que avanza la edad.

La realizacion de este estudio se afecto por la aparicion de la pandemia de COVID-19, lo que retraso la
busqueda de la informacion en el periodo planificado, pues se detuvo la atencion estomatologica regular y
solo se realizo la atencion de urgencias. No obstante, esto permitio comparar los resultados obtenidos antes
de comenzar la pandemia con los que se recogieron una vez reiniciada la actividad investigativa. Se observo
un incremento en las lesiones por caries dental en los adolescentes, asi como en el numero de lesiones diag-
nosticadas.

Estos resultados pueden deberse a los efectos del confinamiento, donde los adolescentes modificaron sus
rutinas de vida en el hogar, cambios de horarios de sus actividades, en la frecuencia y tipo de alimentacion,
aumento del consumo de alimentos azucarados, disminucion en la frecuencia del cepillado, incremento en el
uso de las tecnologias, aparejado al uso del nasobuco, que constituye una barrera protectora, pero a la vez di-
ficulta la visualizacion de la cavidad bucal y de la higiene. Unido esto al cierre de los servicios estomatologicos
y con ellos la atencion al programa de atencion al menor de 19 anos, lo que afecto las labores de promocion
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y prevencion planificadas para esas edades.

Lo datos recogidos permiten actualizar el contexto actual y focalizar la atencion curativa a los grupos mas
afectados y vulnerables, trazar estrategias con enfoque preventivo-curativo, al potenciar los métodos pre-
ventivos y los de minima intervencion en estas edades, desarrollar los métodos individualizados, fomentar el
ahorro y mejor utilizacion de los recursos y digirir la atencion a los mas afectados.

Autores de otros trabajos en Cuba como Paneque y otros!'”) reportaron una frecuencia de caries en adoles-
centes del 65,6 %, muy superior al encontrado en este estudio.

Otras investigaciones internacionales realizadas en Peru por Timoteo!"™ encontro una prevalencia de 74 %,
el 63,6 % entre 15-17 anos; mientras que la investigacion realizada por Aquino y otros" encontro un indice
CPOD de 3,86 con un 63,76 % de afectados. Aruhuanca® en Peru obtuvo un indice COP de 4,6, mucho mayor
que el que presentaron los adolescentes del presente estudio.

Torres, Capetillo y Méndez® en México observaron una prevalencia de caries de 82,3 %, indices COP entre
3,8 para los 12 anos de edad hasta 8,1 para los 19 anos; por otro lado, Arrieta-Vargas y otros®" calcularon una
prevalencia de caries de 91 % de adolescentes mexicanos, el indice CPOD fue 5,31, riesgo alto, mayor al que
se obtuvo en la presente investigacion que es bajo.

En Villa Clara Toledo Reyes y otros?? obtuvieron una prevalencia de un 57 % de jovenes afectados, cercano
a los resultados calculados en la actual investigacion, pero valores superiores a estos se encontraron por Es-
parza y otros® con un indice COP promedio de 3,09 + 2,78.

Al determinar la severidad de las lesiones de caries dental se encontro que primaron los adolescentes con
lesiones codigos 1y 2 segun ICDAS. Estos resultados coinciden con los de Solis, Gallardo y Chavarria® donde
el 79,2 % de las superficies cariadas eran lesiones iniciales en esmalte.

Las autoras del trabajo consideran que la razon fundamental de estos resultados esta dada por el examen
periodico que se realiza durante la atencion al menor de 19 anos y las labores de promocion, prevencion e
identificacion en estadios iniciales de esta enfermedad.

Toledo Reyes y otros¥ observaron mayor predominio de lesiones severas, asi como Ndagire y otros auto-
res?> que informaron el predominio de lesiones de caries tipo 3, dentina profunda en el 31 %; sin embargo,
registraron un 9,1 % de caries tipo 4. Estos resultados no coinciden con los de esta investigacion.

Las autoras de la investigacion consideran que en la adolescencia la prevalencia de la caries dental se eleva
debido al descuido de los habitos correctos de higiene bucal por priorizar otros estilos de vida, el uso indis-
criminado de las nuevas tecnologias, asi como mantener una dieta desordenada con preferencia de alimentos
ricos en azucares, con desordenes en los horarios de ingesta de estos y se le resta importancia al cepillado
dental y otras cuestiones relacionadas con el cuidado de su higiene y aspecto personal.

CONCLUSIONES

La prevalencia de la caries dental en los adolescentes fue baja, el indice de COP-D fue mayor en la pobla-
cion 18-19 anos y entre 12-14 anos se obtuvo en menor porcentaje de lesiones. Con relacion a la severidad de
la caries dental predominaron las lesiones de caries codigo 1y 2, que correspondieron a las leves, aunque con
la edad se aprecio un agravamiento de estas. El grupo de 12-14 anos fue el que presentdo menor porcentaje de
gravedad de las lesiones por caries.
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