Perfil epidemiolégico de
caries dental en la poblacion

escolar de 6 a 18 afios
DelaDelegacion Milpa Alta, DF.

My, el Pitar Adriano Anaya

Temids Caudilio Joya

Bealrir Gurrola Martinez

Predeicass de Carrera de b Faculbad de Lalud os Supericsat Jaragors
LA

Rojas Castro Andrea

Hernbndes Guzmdn Mayra

Climsca Ugalde Alejandra

Rodriguer Arlas Carclina.

Patanbes del Programa de Salud Bural de 1 deegacion Mips alta

Kesumen

Intreduccidn. Este estudio s levd acabo del 2006
al 2008 én los centros educativos de la Delegatidn
Milpa Alta. Objetive: Realizar ¢ Diagnostico epide-
miclegico de caries dental @n la poblacidn escolar
de & a 18 afios de la Delegacion Milpa &lla, Distrito
Federal con el prapdsito de implementar acciones de
proteccidn especifica v de promocidn de la salud.
Métoda: tipo de Estudio transversal, descriptive y
abiervacional. Mussira por conveniencia. Para la
poblacidn de seig g doce afios 2100 escolares, Para
los adgolescentes de 13 a 15 aflos, 900 sscolares y
pars (0% de 16 4 18 afos 450 escolaret, Elindicador
epidemiologico wlilizads fue el CPOD. Previa cali
bracidn (Kappa 0851 La informacidn se caplurd
ern ol Programa de Camputo 3PS5 Versidn 15.0.
Resultades: En los escolares de 4205 a doce afas
al pramedio de caries dental fue de 3.4_En los ado-
lescentes de 13 a 15 afos dé 6.2 v 1a poblacion de
16 a 18 afios de B.Z. Conclugiones: E< impartante
amplar 0% marcoes explicativos en la causalidad
de la caries dental para poder planear v ejocutar
pragramas an salud bucal especiflicas para cada
grups vy réalidad social, que Sean acordes a sus
propids neécesidades. En los resultados obtenidas
&8¢ pulde apreciar que 1a caries dental es de alta
prevalencia en los tres grupos de poblacidn 1a cual
a8 v Incrementando de acuerdo a la edad por o
quie o5 mportante actuar con acciones infegrales
a la ¢dad mas temprana.

Inteoeliecion
Carigs dental es un problema especifico del proceso

salud enfermedad eslomaloldgico que se encuenira
determinade por factores politicos, econdmicos,
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cociales, culturales entre olros, ¥ Que s& manilies
1a a mivel individual por la desmingralizacidn del
esmalie de los dienfes por MEeCanismos de accion
pacteriana formando caries dental v constituye
Un proceso que se inicia en etapas tempranas del
desarrello humana y va incrementandose a medida
gue o individuo avanza en edad.” Va a tener un
comportamiento diferencial de acuerdo al grupo
social que se pertenezca Asi lo demuestran los
distinios estudios epidemiolégicos como e realis
zado en escolares de tres grupos con diferentes
desarrollo econdmico social de México, en donde
Ios de la rona baja e promedio general CPO de
spig 3 doce afos fue de 3.0, on l1a zona media de
2.2y onla rona alta de 1.5

Enlaregidn ruliana, estudios realizados por Méndez
b al. (19%9aL° Mordn et al. Q996 v Zambrano et
al. (2000L" para determinar o perfil epidemiolas
gico bucal de la poblacidn escalar, réeportan que
mas del 7% de los nifios en edad preescolar v el
3B% de los escolares estdn ibres de caries dental,
encontrando un promedio de dientes afectados por
la enfermedad que varia entre 2.5 a 3.0, revelando
diferencias significativas en la distnibucion de la
caries en los diferentes grupos sociales en donde
interactuan diferentes factiores on su causalidad en
la reqian y on el tipo de respuesia que oS grupos
Lociales dan al problama.

Otroestudioréalizado enMaracabo én escolares de
7 ald afios” en dos esiratos sociales, en el medio, el
porcentaje de dientes cariados disminuyd de 67%
a 30% y en ¢l componente obturado aumentd de
23% a 50%:; mientras que en ol ésirato social bajo
gl componente cariado ascild éntre T1% a 75% y
el componente obturado de 13% a 12.5%.

En el Distrita de Villa Belen Colombia® e estudio a
la poblacidn de doce afios en distintos estralos, el
promedio general fue 3,86 (moderado). Elesirato
sociopcondmico mas pravalente fue ol esirata 1y
(Pabrozal con un 33,153, La prevaleéncia de caries
dental en la denticidn permanente de las nifas fue
de 93.69%, La condicidn dental encontrada fue
B4 93% (24120 piezat tanas, 14829 (220) piezas
cariadas, 0.07% (2 piezas perdidas. 0183 (5)
piezas obluradas. £1 CPO-D del género femening
fue 3.87% v del masculing fus 31, EI CPO-D para



el estralo alto fue 48,3342, 29 para el estrato medio
lue 2.9221.44 y para el estrato bajo fue 3.9322.66.

En &l Mynicipio de San Pedro Garza Garcia iNueva
Ledn, México)® El numera de escolares estudiados
do seis adoce afios fue de 53, que fue una muestra
por conveniencia. El estudio se realizo de sepliem:-
bre a diciembre del 2003, El numero de promedio
de dienles permanenies cariados, perdidos ¥ ob-
furades por caries en 1a poblacidn estudiada es
de 3.9, Advirtiendo que & promedio del indice de
CPO va aumentando con la edad, mienbras que a
los & afos es de 2.7 a los 12 afos es de 6.

Enestudiantes de bachillerato, Rivera-Hermosillo G,
Marbinez-Torres J, Herndndez-Laguna E, realizaron
un ¢studio encantrando gue 13 media del indice
CPOD fue de 26.8.7

A partir del afio 2006 se ha estudiado a la pobla
cidn escolar de las escuelas primarias, secundarias
y media superior de la delegacidn Milpa Alta en el
Distrito Federal, para conocer la siluacidn de su
salud bucal ¥ con ello implementar acciones de
prevencidn v profeccidn especifica para reducir la
incidencia de esle problema, Esta delegacidncuenta
can 32 escuelas primarias, doce secundarias v seis
escuelas de nivel madio superiar.

El estudio que se realizd fue de tipo transversal,
chservacional v descriptivo, Con relackdén a la
poblacidn escolar de & a 12 ahos de las escuelas
primarias e seleccionaran a una por cada pueblo
de la delegacidn doce en tolal, la muestra per
convenigncia fue de ITS escolares por primaria
haciendo un total de 2100 en lotal.

En las escuelas secundarias la Muestra por conve-
niencia la integraron 75 escolares pof cada una de
las secundarias de los doce pueblas que conforman
a la Delegacion, 300 por cada edad, 00 en lotal,
que aclualmente estuvieran inscrites en alguna de
las doce secundarias pablicas de 1a misma,

En las escuelas del nivel medio superior la muesira
por conveniencia fue de 450, en la que s¢ selec-
cignaron al azar a 75 escolares por cada escuela,
25 por cada edad, 150 por cada edad.

A confinuacidn presantamos los resullados de caries
dental, estudio realizado en las escuelas primarias,
secundarias y media superior,

Resultados

El promedio de caries dental en la denficign per-
manente a los seis afos fue de 1.2, a los sieke afios
de 2.2, a los ocho de 2.7, a los nueve de 3.4, 3 163
dier de 4.0, a los once de 4.9 v a los doge afos
de 5.9, mismo gue aumenta canforme ala edad de
casi un diente par afo. (Grafico 1.
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Con respedlo a la poblacidn de 144 éfcuelas secun-
darias en &l pstudio participaran 461 (5190, escala-
res del sexd masculing y 439 (499%:), del femening,

Con relagidn al probléma de ¢ariés dental, ¢l pro-
medie CPO én el sexd masculing fue de 59 £3.8
y én &l lgmeéning de .6 £4.2 nd éxiste difgrenciag
estadisticas (pr0.05) entre estas variables.

El promedio CPO a los trece afos fue de 5.6 £1.7
alas 14 de 6.4 4.2 y & 105 15 afas de 69 £4.2,
(Grafico 23

Promedis SPOD por edad
Edsd mCFOD

Wl

De 168 450 adolescentes del nivel medio Superior,
qué parliciparen en este estudio ¢l 58% (1B9),
corresponde al sexo femening y ¢l 58% (261), al

mASLulindg.
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De acuerdd al promedio dé cafies dental, obtu-
ragos y perdidos (CPO), v su relacidn con ¢l $exo,
tenemod que en ¢ femening fue d¢ 8.6 24,3 v en
&l masculing de 7.8 £4.1 Mo exishigraon diferencias
&itadisticas con respects a la Prueba t de Studen
(+0.05),

El promedio de carmes dental con réspecto a1y edad
dé 16 afos fue de 7.5 4.0 a o517 afos de 8.0 240
v 3 los 18 aftas de 9.3 24,3, (Grafico J)
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Carabeom ¥

El promedio de caries dental en 1a denticidn per-
manente a 195 s¢is afos fue de 1.2, a los shete afos
de 2.2. a las ocho de 2.7, a los nueve de 3.4, a los
diez de 4.0, a 105 once de 4.9 vy a los doce afos de
5.9 alos trece afios fue de 5.6 alos 14 de 6.4, a
los 15 afos de 6.9, a 10% 16 afos fue de 7.5 £4.0 a
los 17 afios de 8.0 4.1 y a los 18 ahos de 5.3 £4.3.
{Grafico 4),
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Conclusiones

En los escolares de seis a doce afos el promedio
de caries dental fue de 3.4, Enlas adolescentes de
I3 415 de 6.2 v 13 poblacidn de 16 a 18 afios de B.2.

Los promedios de caries dental aumentargn con-
forme a la edad.

Con respecio al sexo no existen dilerencias com-
portéandose de manera similar entre ambgs,

Los resultados obtenidos en este estudio Con
respecto ala distribucidn de 1a carigs denfal én 13
poblacién infantil y adolescente son similares & 1os
reportados en Venezuela, Colombia, enNuevo Ledn
México lp que nos indica que enrealidades similares
lgs probiemas de salud bucal son semejanies en
su distribucidn pera diferentes en la generacidn
de respuestas para su transformacign,

Estudips como este en donde se integran a Ia
poblacién infantil v adolescente para la compren-
sidn de la caries dental y para la generacion dé
respuestas es de gran importancia para la profe-
sidn sohre bodo en el sequndo grupo de poblagidn
debido a que son escasos los estudios con 193 que
se cuentan y en consecuencia poca 1 informacidn
para poder generar propuestas de solucidn para
su transformacidn

Esimporiante el contar condiagnasticos particulares
de caries dental de acuerdo a la zona geogrilica
en donde $¢ encuentran ya que en €lla intervignen
lactores polilicos econdmicos, sociales y culfurales
que le 500 proplos v van a van a inferactuar én Su
causalidad v en 13 generacién de respuestas para
su transformacian,
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