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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo, determinar la prevalencia de caries
dental en nifos de 3 a 5 afios de edad del Centro de Salud “San Martin de Porres” del
Distrito de EI Tambo, Provincia de Huancayo, Regién Junin, periodo julio - diciembre
del afio 2018, el estudio es de tipo cuantitativo de nivel explicativo y de disefio
descriptivo y transversal. La poblacion en la que se trabajo fue de 80 nifios de 3 a 5
afios de edad, siendo el 100% del total de nifios que acudieron al Centro de Salud San
Martin de Porres. Los datos se recolectaron a través de los odontogramas con el indice
ceod, que se utiliza para determinar la cantidad de piezas cariadas, perdidas y
obturadas, con el objetivo de determinar la prevalencia de caries en nifios de 3 a 5 afios
de edad. El resultado en general, la prevalencia de caries dental en nifios de 3 a 5 afios
fue 84%, segun el indice ceod en nifios de 3 afios el 2.71%, en nifios de 4 afios el
5.50%, en nifios de 5 afios el 6.87%. Segun edad en nifios de 3 afios fue 28.75%, en
nifios de 4 afios fue 21.25%, en nifios de 5 afios fue 33.75%. Segun género, la mayor
prevalencia de caries se presenta en el género masculino con 52.24% y femenino
47.76%.

Palabras clave: Caries, nifios, prevalencia
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ABSTRACT

The present investigation had like objective, to determine the prevalence of caries in
children of 3 to 5 years of age of the Center of Health "San Martin de Porres" of the
District of the Tambo, Province of Huancayo, Junin Region, period July - December
of the year 2018, the study is of quantitative, type of explanatory level and of
descriptive and transversal design. The population in which we work was 80 children
from 3 to 5 years old, being 100% of the total number of children who attended the
San Martin de Porres Health Center. The data was collected through the odontograms
with the ceod index, which is used to determine the number of pieces decayed, lost
and filled, with the aim of determining the prevalence of caries in children from 3to 5
years of age. The overall result, the prevalence of caries was 84%, according to the
ceod index in children aged 3 years 2.71, in children aged 4 years old 5.50, in children
aged 5 years 6.87. According to age in children of 3 years, it was 28.75%, in children
of 4 years it was 21.25%, in children of 5 years it was 33.75%. According to gender,
the highest prevalence of caries occurs in the masculine gender with 52.24% and
feminine 47.76%.

Key words: Caries, children, prevalence
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l. INTRODUCCION
La caries dental es una enfermedad transmisible e infecciosa de los dientes en la cual
se va destruyendo progresivamente, el esmalte, dentina y la pulpa, lo que puede
ocasionar la perdida prematura de la pieza dental. La caries dental en nifios se presenta
en todo el mundo con una maxima prevalencia por las consecuencias sanitarias,
econdmicas Yy sociales, la cual provoca una incidencia de caries alta y afecta mas a
nifios de bajo nivel socioecondmico, por falta de conocimientos de los padres y escaso

uso de tratamientos odontoldgicos preventivas.t

El Distrito de EI Tambo es uno de los veintiocho que conforman la Provincia de
Huancayo, estd ubicada en el Departamento de Junin, bajo la administracion
del Gobierno Regional de Junin, en el Per. El Distrito de EI Tambo limita por el norte
con el Distrito de Quilcas; por el este con el Distrito de Pariahuanca y la Provincia de
Concepcion; por el sur con el Distrito de Huancayo; y por el oeste con la Provincia de
Chupaca y los distritos de San Agustin de Cajas, San Pedro de Safios y Hualhuas. La
ciudad de Huancayo se ubica en la parte central del PerQ, en plena cordillera de los
Andes, Huancayo tiene un clima templado pero inestable durante todo el afio;
Huancayo, el distrito del Tambo y de Chilca registran una poblacién con cifras que
representan la mayor poblacion del departamento y el distrito de EI Tambo tiene una
poblacion aproximada de 160 685 habitantes siendo el primer distrito méas poblado la
region Junin y se caracteriza por albergar personas procedentes de Huancavelica,

Satipo y de provincias circundantes.?

El Centro de Salud de “San Martin De Porres”, codigo de prestacion 170-303, se ubica

en el anexo Pueblo Joven San Martin; EI Tambo - Huancayo, Junin.


https://es.wikipedia.org/wiki/Distritos_del_Per%C3%BA
https://es.wikipedia.org/wiki/Provincia_de_Huancayo
https://es.wikipedia.org/wiki/Provincia_de_Huancayo
https://es.wikipedia.org/wiki/Departamento_de_Jun%C3%ADn
https://es.wikipedia.org/wiki/Gobiernos_Regionales_del_Per%C3%BA
https://es.wikipedia.org/wiki/Per%C3%BA
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito_de_Quilcas
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito_de_Pariahuanca
https://es.wikipedia.org/wiki/Provincia_de_Concepci%C3%B3n_(Per%C3%BA)
https://es.wikipedia.org/wiki/Provincia_de_Concepci%C3%B3n_(Per%C3%BA)
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito_de_Huancayo
https://es.wikipedia.org/wiki/Provincia_de_Chupaca
https://es.wikipedia.org/wiki/Provincia_de_Chupaca
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito_de_San_Agust%C3%ADn_de_Cajas
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito_de_San_Pedro_de_Sa%C3%B1o
https://es.wikipedia.org/wiki/Distrito_de_Hualhuas

La presente investigacion se realizd con la finalidad de conocer y determinar la
prevalencia de caries dental, segun el indice ceod, segun la edad, y segun el género,
con el cual se plante6 esta investigacion para dar una respuesta a la interrogante ¢Cuél
es la prevalencia de caries dental en nifios de 3 a 5 afios de edad del Centro de Salud
San Martin de Porres, EI Tambo - Huancayo. Junin, periodo Julio - Diciembre del
Afio 2018? En esta investigacion el objetivo general es determinar la prevalencia de
caries dental de nifios de 3 a 5 afios de edad del Centro de Salud “San Martin de Porres”
del Distrito de EI Tambo, Provincia de Huancayo, Region Junin, periodo julio -
diciembre del afio 2018, y sus objetivos especificos son: determinar la prevalencia de
caries dental segun indice ceod, determinar la prevalencia de caries dental segun la

edad, determinar la prevalencia de caries dental segun el género.

La siguiente investigacion esta justificada, debido a que no existe estadisticas, ni
investigaciones sobre la prevalencia de caries dental en nifios que asisten al Centro de
Salud “San Martin de Porres”, esta investigacion nos ayudo a identificar los factores
de riesgo que influyen en la prevalencia de la caries dental que afecta a muy temprana
edad a los nifios. Se presentara un informe final al Centro de Salud “San Martin de
Porres” para disenar estrategias inmediatas para la prevencion, tratamiento y la

sensibilizacién.



1. REVISION DE LA LITERATURA

2.1 Antecedentes
Santos M. (Trujillo, Pert 2018); En su investigacion “Prevalencia de la Caries
Dental en nifios de 3 a 5 afios de edad en la Institucion Educativa Radiantes
Capullitos del Distrito de Trujillo Region la Libertad durante el afio 2018”. La
investigacion es de tipo cuantitativo, descriptivo, transversal y observacional. La
poblacion estuvo constituida por 77 nifios, en donde se utilizé un registro para
evaluar el indice de ceod, la edad, género. Los resultados: La prevalencia de caries
es el 67.5 % entre los nifios de 3 a 5 afios de edad. La prevalencia de caries segun
indice ceod fue el 84.3% entre los nifios de 3 a 5 afios de edad. La prevalencia de
caries segun edad fue mayor en nifios de 4 afios con el 29%. La prevalencia de caries
segun género fue en el género femenino con el 38.5 %. Se concluyd que la
prevalencia de caries en nifios de 3 a 5 afios es alta, y que mientras méas edad, mayor

es la prevalencia de caries.®

Romero D. (Trujillo, Pert 2018); En su investigacion “Prevalencia de Caries en
nifios de 3 a 5 afios de edad de Educacion Inicial de la Institucién Educativa “N°
109” del Distrito La Esperanza, Provincia de Trujillo, Region La Libertad, 2018”.
Es un estudio transversal, prospectivo y observacional. Cuyo objetivo fue
determinar la prevalencia de caries en nifios de 3 — 5 afios de edad de Educacion
Inicial de la Institucion Educativa N° 109 segln indice ceo-d, segln edad y segun
género. Resultados: La prevalencia de caries dental fue de 80.85%; la prevalencia
de caries segun ceo-d fue a los 3 afios 2.35, a los 4 afios fue de 1.91 y a los 5 afios

fue de 4.28; la prevalencia de caries segun edad se da a los 5 afios con el 61.64%;



la prevalencia de caries segun género fue en el género masculino con un 62.33%.
Conclusion: se puede concluir que la prevalencia de caries dental en nifios de 3 - 5

afios de edad es el 80.85% en los nifios/as evaluados.*

Palacios B. (Lima, Pert 2017); En su investigacion “Prevalencia de caries dental
en nifios de 3 a 5 afios de edad en relacion a los factores sociodemogréficos en la I.
E. Los Laureles de Lima”. La investigacion es de tipo observacional, prospectivo,
de corte transversal y descriptivo, la muestra estuvo constituida por 178 nifios de 3
a 5 afios. La recoleccion de datos se hizo en una ficha clinica y cuestionario a los
padres. Los resultados muestran que 76.4% es la prevalencia de caries dental en
esta poblacion de estudio. Prevalencia de caries segun la edad, en los nifios de 5
afos el 38.2%; en los nifios de 4 afios el 26.4% Yy en los nifios de 3 afios el 11.8 %.
Prevalencia de caries segiun género, el sexo femenino (41%) presento mayor
prevalencia de caries que el sexo masculino (35.4%). Concluyendo: Los nifios de
la I. E. Los Laureles presentan 76.4% de prevalencia de caries dental. La mayor
prevalencia de caries fue en los nifios de 5 afios de edad (38.2%) y segun el género

la mayor prevalencia fue en el sexo femenino 41.1%.°

Adanaqué M. (Piura, Pert 2017); En su investigacion “Factores de riesgo
asociados a la prevalencia de caries dental en preescolares de la institucion
educativa inicial n° 005 rosa amalia castillo elias, Piura 2017”. Desarrollo un
estudio de tipo descriptivo de corte transversal. Cuyo objetivo fue determinar los
factores de riesgo asociados a la prevalencia de caries dental en preescolares de la

Institucion Educativa Inicial N° 005 Rosa Amalia Castillo Elias, Piura 2017. La



muestra estuvo constituida por 124 nifios de 3 a 5 afios de edad. De los resultados
obtenidos la prevalencia de caries segun edad, se obtuvo de 3 afios de edad la
presencia de caries un 88.9% y ausencia de caries 11.1%; de 4 afios la presencia de
caries un 82.5% y ausencia de caries 17.5%; y de 5 afios la presencia de caries un
95.3% y ausencia de caries 4.7%. De los resultados por genero se obtuvo 84.7%
con presencia de caries y 15.3% con ausencia de caries del total de 59 nifias; y
90.8% con presencia de caries y 9.2% con ausencia de caries de un total de 65 nifios.
Concluyendo que la prevalencia de caries es mayor en nifios de 5 afios y la

prevalencia de caries es mayor en el género masculino.®

Del Aguila S. y Isuiza J. (lquitos, 2017); En su estudio de investigacion “Factores
de riesgo asociados a la caries dental en nifios de 3 a 5 afios, de la I.LE.l. N°318
Distrito de San Juan Bautista durante el afio 2017”. La investigacion es de tipo
transversal, correlacional, retrospectivo y cuantitativo. Cuyo objetivo fue
determinar los factores de riesgo asociados a la caries dental en nifios de 3 a 5 afios,
de la I.E.1 N°318 Distrito de San Juan durante el afio 2017. La poblacion fue de 372
nifios, y la muestra estuvo constituida por 230 nifios. El instrumento utilizado fue
una ficha de recoleccion de datos, al padre de familia, en la cual se registraron las
variables independientes como: Edad, sexo, grado de instruccion del padre de
familia o tutor del nifio, Gltima visita al dentista, nUmero de veces que se cepilla al
dia; y la variable dependiente (Caries dental), mediante el Odontograma realizados
a los nifios. Los resultados obtenidos en nuestro estudio indicaron que, el 78,3% es
la prevalencia de caries dental. El 28,3% de los nifios de 3 a 5 afios se encuentran,

de acuerdo al Indicador de Caries Dental, en el nivel Muy Bajo. De acuerdo a éste



resultado, el 13,0% de estos nifios tenian 4 afios. Prevalencia de caries segin género,
en el sexo masculino el 17,0% y el sexo femenino el 11%. El 14,3% tenian padres
0 tutores con el grado de instruccion de Nivel Secundario. EI 10,9% de los nifios
tuvieron su Gltima visita al dentista hace un afio. Con respecto al nimero de veces
que se cepillan, el 14,3% de éstos se cepillaban tres veces a mas al dia. En
conclusion, existe relacion significativa de caries dental y la edad, ya que a mayor
edad mayor riesgo de caries en nifios; en cuanto al sexo, mayor prevalencia en el
femenino. Con respecto al grado de instruccion de los padres, a menor estudio
mayor es el porcentaje de caries dental en los nifios. También, encontramos relacion
significativa respecto a la frecuencia de visitas al dentista, debido que a mayor
frecuencia menor es el riesgo a caries dental. Al igual que nimero de veces de
cepillado al dia, a menos veces mayor es el riesgo a caries. Entonces podemos

afirmar que todos los factores estudiados, estan relacionados a caries dental.’

Rodriguez O. (Chiapas, México 2017); Realizo la investigacion de “Prevalencia
de Caries en nifios de 3 a 5 afios de edad del jardin de nifios Lazaro Cardenas del
Rio en el municipio de Tuxtla Gutiérrez Chiapas, durante el periodo Febrero — junio
de 2017”. El estudio tuvo como objetivo determinar la Prevalencia de Caries en
nifios de tres a cinco afios de edad del jardin de nifios Lazaro Cardenas del Rio en
el municipio de Tuxtla Gutiérrez Chiapas, durante el periodo Febrero — junio de
2017. El estudio fue de tipo epidemioldgico observacional, transversal analitico y
descriptivo en una muestra constituida por 79 nifios de 3 a 5 afios de edad, del Jardin
de Nifios Lazaro Cardenas, en el Municipio de Tuxtla Chiapas- México; durante el

periodo Febrero — junio 2017. En los que establecio que el 86.1 % de la muestra



presenta caries, de los que el 53.1 % corresponde a nifios y el 32.9 % a nifias; y el
13.9% son nifios sanos, de los cuales el 7.6% son nifios y el 6.3% san nifias.
Concluyendo que la prevalencia de caries dental en el Jardin de nifios Lazaro
Cérdenas Del Rio de un total de 79 alumnos, existe una prevalencia de 86.1% es
decir 68 nifios que presentan caries; y el 13.9% correspondiente a 11 nifios que se
encuentran sanos. La prevalencia de caries en hombres es de 53.1% y en las mujeres
32.9%. Notandose mayor prevalencia en el género masculino. También concluyo
que el o6rgano dentario mas afectado es el 74, con una prevalencia de 53 veces de

un total de 79 nifios; y los 6rganos dentarios 63; 72; 73; 82 y 83 no presentan caries.®

Carbajal L. (Trujillo, Pertd 2017); “Relacion entre el Tipo de Lactancia y la
Prevalencia de Caries en nifios de 3 a5 afios de edad en el afio 2017, de la Institucion
Educativa Inicial Divino Salvador Distrito de Trujillo - afio 2017 Se incluy6 un
total de 150 nifios, a los cuales se les evalud clinicamente y se entrevisto a las
madres para considerar otros factores como parte de la investigacion. Se encontrd
como resultado que la prevalencia de caries dental en nifios/as de 3 a 5 afios de edad
alcanzo un porcentaje de 98% de la poblacion, sin embargo, no se establece una
relacion significativa con el tipo de lactancia. Por lo que se llego a la conclusion de
que no existe relacion entre el tipo de lactancia de los dos primeros afios de vida y

la prevalencia de caries en nifios de 3 a 5 afios de edad en el afio 2017.°



Buleje A. y Cdrdova B. (Huancayo, Pera 2016); En su investigacion “Caries
Dental en nifios de 6 a 8 afos de la Institucion Educativa Milan Urbano Veliz
Pomalaza N° 30243 San Jer6onimo Ano 2016, el tipo de investigacion fue
descriptivo, transversal y correlacional, el estudio tuvo como objetivo determinar
la Prevalencia de caries dental en nifios de 6 a 8 afios de la Institucion educativa
Milan Urbano Veliz Pomalaza N° 30243 San Jer6nimo Afio 2016. La poblacion
estuvo constituida por 136 nifios y la muestra fue de 80 nifios. Los resultados
muestran que el indice de caries fue muy alto en los nifios de 8 afios (35%), en los
nifios de 7 afos (32%) y en los nifios de 6 afios (23.8%), por lo que se considero
que este podria tener un nivel significativo; la experiencia de caries aumenta de
acuerdo a la edad siendo los nifios de 8 afos los més afectados (38,8%), ademas de
ser San Jeronimo el lugar de procedencia, se demostrd que el indice de caries es
muy alto (71%). La prevalencia de caries segun genero, en el género femenino
(53.8%) tiene mayor indice de caries y en el género masculino (46.2%). Asi mismo,
el nivel socioecondmico bajo, los nifios que nunca visitaron al dentista y habitos de
higiene bucal deficiente, presentan un alto el indice de caries los cuales son 76.2%,

77.5% y 82.5% respectivamente, por lo cual son de nivel significativo.°

Tovar M. (2015); En su investigacion “Prevalencia de caries de aparicion temprana
en nifios de 3 a 5 afios y 11 meses de edad y su asociacion con sus factores
predisponentes en el Policlinico EsSalud Chincha de Setiembre 2012 a Febrero
2013”. La investigacion es de tipo es descriptivo, observacional y transversal. Cuyo
objetivo fue determinar la prevalencia de caries de aparicion temprana en nifios de

3abafiosy 11 meses de edad y su asociacion con sus factores predisponentes en



el policlinico EsSalud Chincha de Setiembre 2012 a Febrero 2013. La muestra
estuvo constituida por 300 Historias Clinicas de nifios de 3 a 5 afios atendidos
durante setiembre 2012 a febrero 2013. La prevalencia de CAT fue el 67.33%.
Prevalencia segun género. En el género femenino el 50.4% y en el género masculino
de 49.6%. Se encontré un promedio de caries segun superficie dentaria mayor en la
cara oclusal (2.29), sequidamente de la cara proximal (0.78) y por ultimo la cara
libre (0.55). Los nifios de 4 afios tenian mayor prevalencia de CAT (38.2%). Se
encontrd asociacion estadisticamente significativa entre CAT y variables como la
edad, la frecuencia de consumo de azucares y el indice de placa blanda. Se encontro
una prevalencia alta de CAT en el genero femenino. Los factores predisponentes

para la presencia de caries fueron: edad, higiene oral y consumo de aztcar.!

Arriagada V, et al. (2014); En su investigacion “Relacion entre la prevalencia de
caries dental, el indice de higiene oral y el estado nutricional en nifios de 3 a 5 afios
de edad del sector Pedro Del Rio”. La metodologia del estudio epidemioldgico fue
observacional de corte transversal en 3 escuelas especiales de lenguaje. La muestra
estuvo constituida por 144 nifios de 3 a 5 afios 11 meses, de ambos sexos. Los
resultados son: el indice ceod en la poblacion total fue de 5.18. La prevalencia de
caries 7 segun el género masculino: ceod = 5,17 (alto) y fue mayor que en el género
femenino: ceod = 4,02 (moderado), segun la clasificacion de la OMS para el ceod.
La prevalencia de caries segun edad fue: los nifios de 3 afios presentaron caries en
un 15.1%, los nifios de 4 afios presentaron caries en un 23.4%. Finalmente los nifios
de 5 afios presentaron caries en un 42.7%. Concluyendo: La prevalencia de caries

seguin la edad va en aumento con los afios.?



Fernandez M. y Bravo B. (Cuba; 2009); Realizaron el estudio de prevalencia y
severidad de caries dental en nifios institucionalizados de 2 a 5 afios del Circulo
Infantil "Amiguitos de la Electrénica” del municipio Marianao de la Ciudad de La
Habana, durante el curso escolar 2005-2006. Este estudio tuvo como objetivo
determinar la prevalencia y severidad de caries dental en nifios institucionalizados
de 2 a 5 afios Se identificé la prevalencia y severidad de la caries dental, segin edad
y sexo, en nifios institucionalizados de 2 a 5 afios. Se utilizé el método descriptivo
y observacional de corte transversal, donde el universo de trabajo estuvo
representado por 150 nifios matriculados en el Circulo Infantil *Amiguitos de la
Electrénica™ del municipio Marianao de la Ciudad de La Habana, durante el curso
escolar 2005-2006. La prevalencia y severidad de la caries dental aumento
proporcionalmente con la edad, y afectd indistintamente ambos sexos. La
proporcién de nifios sin antecedentes de caries dental fue 4de un 72,0%, con un
indice de caries de 0,7. Se concluyo que la 11 prevalencia y el grado de severidad
de la caries dental en este grupo de edad fueron bajos, pero se demostré que guarda

estrecha relacién con la edad.*®
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2.2 Bases Teoricas
Salud Oral

Las enfermedades bucodentales, como la caries dental, periodontitis (enfermedades
gingivales), perdida de dientes y los canceres de la boca y la faringe son un
problema de salud de alcance mundial que afecta con mayor frecuencia, a los paises
en desarrollo, en especial entre las comunidades mas pobres, ha afirmado hoy la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Al anunciar las conclusiones del informe

mundial sobre salud bucodental. **

La Caries

Proceso o enfermedad dindmica crdnica de ocurrencia en la estructura dentaria,
dada por el contacto con los dep6sitos microbianos y debido al desequilibrio entre
la sustancia dental y el fluido de placa circundante, dando como resultado una
pérdida de mineral de la superficie dental, cuyo signo es la destruccion localizada
de los tejidos duros. La caries dental es la enfermedad cronica mas frecuente que
afecta a la humanidad, de todos los sexos y razas, todos los estratos
socioecondémicos y grupos de edad y empieza tan pronto hace erupcién los dientes

en la cavidad oral, si no hay medidas de prevencion y promocion.*®
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Etiologia de caries dental

La caries dental es una enfermedad infecciosa producida por la biopelicula
bacteriana que se expresa en un ambiente bucal predominantemente patologico. A
pesar que las bacterias acidogénicas han sido aceptadas como el principal agente
etioldgico, la caries dental es considerada como multifactorial, ya que también

participan factores dietéticos y del huésped.'®

Epidemiologia de la caries

La caries dental es una enfermedad muy antigua, que no representaba un problema
importante en los paises industrializados hasta finales del siglo XIX, aumentando
su prevalencia e incidencia a principios de nuestro siglo en los paises mas
desarrollados, en donde se convirti6 en un grave problema sanitario, sobre todo en

los afios 50 y a principios de los 60.Y7

Caries de Esmalte

Constituida por materia inorganica, agua y materia organica (proteinas y lipidos).
El esmalte superficial en un espesor de 0.1 a 0.2 mm, tiene menos materia organica
que el esmalte subyacente, el mayor grado de clasificacion del esmalte se debe del
esmalte superficial se debe a su constante exposicion a la saliva cargada de iones

fosfato y carbonato de calcio.*®
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Caries de Dentina
Cuando la caries de esmalte progresa, afecta al tejido dentinario, en el que se
produce primero una salida de minerales de la fase inorganica de la dentina y luego

se produce degradacion proteolitica de la fase organica.'®

Caries de Fosas y Fisuras

La microbiologia de esta colonizacién no muy clara ya que, por la dificultad de
tomar muestras en el fondo de una fisura, que constituye un sistema ecoldgico
independiente donde las caracteristicas anatdmicas reducen la importancia de los

mecanismos de adherencia en la colonizacion microbiana.?®

Manchas Blancas
La primera manifestacion de la caries de esmalte es la mancha blanca. Se presenta
en las superficies vestibular y lingual, por las caras proximales debajo del punto de

contacto y en paredes que limitan las fosas y fisuras.?!

Placa Dental

La placa dental esta compuesta de proteinas salivales que se adhieren a los dientes,
ademas de bacterias y productos terminales del metabolismo bacteriano. La placa
se acumula en areas especificas como en el margen gingival de manera
interproximal y en las fosetas y fisuras debido a que ninguna de estas localizaciones

se expone de manera 6ptima a la accion autolimpiadora de la saliva.??
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Estreptococo Mutans (E. Mutans)

Streptococcus mutans es uno de los microorganismos cariogénicos mas asociados
a la caries dental, su participacion en la colonizacién de tejidos dentales,
implantacion e interaccion con otros microrganismos es de mucha importancia para

la comprension de la dindmica de las biopeliculas dentales.?

Factor Bacteriano®*

El Streptococo mutans es el principal microorganismo involucrado y es favorecida
con la erupcion dentaria que determina una “Ventana de Infectividad”. El
Streptococo mutans se transmite frecuentemente de madre - hijo en la mayoria de

los casos.

Los factores e indicadores de riesgo Sociales, Culturales y Educacion Familiar son
los hébitos de higiene bucal y la alimentacion. Dentro de los Factores e indicadores

de riesgo observados se pueden mencionar:

- Habitos poco frecuentes de higiene bucal

- Inicio tardio del cepillado de dientes.

- Placa bacteriana acumulada

- La presencia de historia de caries y/o lesiones activas.
- Estado de salud bucal desfavorable de la madre

- Morfologia dentaria desfavorable

14



Factores del Huésped

Los factores del huésped (dientes, microbios y dieta) resulta una presentacion
simplista de los complejos interrelaciones existentes de la cavidad oral. En el
proceso carioso, la calidad de la estructura dental y la saliva son los principales
factores a tener en cuenta por parte del huésped. El apifiamiento de piezas dentales
ocasiona mayor cantidad de caries. De igual forma la calidad y cantidad de la saliva
ejercen un efecto considerable en todo el entorno oral e influye en la incidencia de

caries.?

Saliva

La saliva es un liquido relativamente viscoso, fluye por los ecosistemas primarios,
mucosa Y superficies dentales. La saliva realiza varios papeles importantes para el
proceso carioso, se excreta a velocidades diferentes con distintos componentes
dependiendo de la presencia o ausencia de factores estimulantes. Se ha considerado
que al inducir acidos de la alimentacion estimula una mayor cantidad de flujo
salival, que a la estimulacion por la masticacion mecanica. Al eliminar el sustrato
y al efecto de taponamiento, la saliva ayuda a equilibrar el proceso carioso ya que

desempefa un papel fundamental en la remineralizacion.?®

Sustrato — Dieta

El estudio de la dieta, junto a otros factores generales y locales, representa un
componente importante en la determinacién del diagnostico de riesgo a caries y
enfermedad periodontal. La dieta y la nutricion son importantes en todas las etapas

del desarrollo dentario, la erupcion, el mantenimiento y la pos erupcion. El
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desarrollo de los dientes comienza de los 2 a 3 meses de gestacion. La
mineralizacion se inicia a los 4 meses de gestacion y continta hasta la edad de pre
adolescente. Las bacterias utilizan carbohidratos fermentables como fuente de
energia, y los productos finales de la via glucolitico del metabolismo bacteriano son
acidos. La sucrosa es el carbohidrato fermentable mas frecuente, pero las bacterias
pueden usar todos los carbohidratos fermentables, incluyendo almidones cocinados.
Los carbohidratos pueden producir acidos, la glucosa disponible es la que mantiene
el metabolismo bacteriano para producir &cido lactico en lugar de subproductos mas

débiles.?5 27

Cepillado dental

El objetivo del cepillado es la eliminacion de la placa bacteriana y los residuos
alimentarios de los dientes y tejidos blandos. Pero se necesita de otras medidas
complementarias como el fluor, hilo dental y selladores, ya que hay zonas del diente

donde no llega el cepillo.?®

Fltor

El fldor tiene un papel decisivo en el proceso de reducir las lesiones por caries o la
disolucién del esmalte y acta como un agente cariostatico que interfiere en el
equilibrio dindmico de la interfaz entre la superficie mineral y los fluidos orales, lo

que disminuye la tension superficial de la superficie dentaria.?®
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Hilo dental

El objetivo del hilo dental es eliminar la placa bacteriana interproximal, ya que el
cepillo no llega a esos pequefios espacios entre los dientes que no se pueden limpiar
al simple cepillado. Al utilizar el hilo dental hay que evitar provocar dafios y

lesiones en las encias y en el tejido periodontal.*°

Selladores

Los selladores dentales son una resina que se aplica y se retiene mecanicamente a
la superficie grabada del esmalte, los selladores dentales reducen la aparicion de
caries y actlan protegiendo las fosas y fisuras, principalmente en los dientes

posteriores.3!

INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS PARA LA CARIES DENTAL

Indice CPO-D: El indice CPOD es la suma de las piezas dentales cariadas, de las
piezas dentales perdidas y las piezas dentales obturadas. La base para los calculos
de CPOD es 32, quiere decir, que todos los dientes permanentes incluyendo el tercer
molar y su valor puede ir de 0 a 32.

Para el calculo del CPOD en una muestra o poblacion se suman los resultados
individuales y el resultado se divide entre el nimero de sujetos que conforman la

muestra o poblacion.®2
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Indice ceo-d: El indice ceod es la suma de las piezas dentales cariadas, las piezas
dentales perdidas y las piezas dentales obturadas. La base para los clculos del ceod
es de 20, quiere decir, todos los dientes temporales; por lo que su valor puede ir de

0a 20.

Para el calculo del ceod en una muestra o poblacion se suman los resultados
individuales y el resultado se dividen entre el niUmero de sujetos que conforman la

muestra o poblacion.®
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I11.  HIPOTESIS

Este estudio no presenta hip6tesis por ser descriptivo.
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IV. METODOLOGIA

4.1 Disefio de la investigacion

El presente trabajo es una investigacion es de tipo cuantitativa, de nivel

explicativo y de disefio descriptivo y transversal.

Es de tipo cuantitativa porque se analiza una realidad objetiva a partir de
mediciones numéricas y analisis estadisticos para determinar predicciones
del problema planteado.*

Es de nivel explicativo porque busca el porqué de las causas, eventos o
fendmenos estudiados, explicando las condiciones en las que se
manifiesta.®

Es descriptivo porque se especifica las propiedades importantes del
universo que se esta analizando.®

Es transversal porque existe una sola medicion de estudio.®

4.2 Poblacion y muestra

Poblacion

La poblacion estuvo conformado por los nifios de 3 a 5 afios de edad que
asistieron al Centro de salud “San Martin de Porres” El Tambo — Huancayo.

Junin, periodo julio — diciembre del afio 2018.
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Muestra

Estuvo conformada por todos los nifios entre 3 a 5 afios de edad que asisten
al centro de salud “San Martin de Porres” el Tambo — Huancayo. Junin,
periodo julio — diciembre del afio 2018, siendo equivalente al universo

garantizando criterios de validez y confiabilidad.

Criterios de Seleccion

Criterios de inclusion:

Todos los pacientes entre las edades de 3 a 5 afios de edad que fueron registrados
y atendidos en el Centro de Salud “San Martin de Porres” del Distrito de El
Tambo, Provincia de Huancayo, Regién Junin, periodo julio - diciembre del afio

2018.

Criterios de exclusién:

Todo paciente nifio que no cumpla con la edad de 3 a 5 afios de edad y que fueron
atendidos en el Centro de Salud “San Martin de Porres” del Distrito de El Tambo,

Provincia de Huancayo, Region Junin, periodo julio - diciembre del afio 2018.
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4.3 Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores

Variable
Prevalencia de Caries

Son medidas de frecuencia, con las que miden una enfermedad que aparece en un

grupo de poblacion.®’

Covariables

Edad
Es definido como el tiempo de existencia de un individuo, desde su creacion hasta

la actualidad.®

Género

Es definido como la caracteristica sexual asignada al momento de nacer.*
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OPERACIONALIZACION DE LAS VARIA

Variable Definicion indicadores Tipo Escala de Valores
conceptual medicién
Numéricos
Prevalencia de | Son medidas de frecuencia, con las que miden
Caries una enfermedad que aparece en un grupo de ceod Cuantitativa Razon
poblacion.
Covariables Definicion Indicadores Tipo Escala de Valores
Conceptual medicion
Tiempo de existencia de un individuo desde su
Edad creacion hasta la actualidad. DNI Cuantitativa Razon Edad en afios
Caracteristica sexual asignada al momento de e Masculino
Genero nacer. DNI Categdrica | Nominal e Femenino
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4.4 Técnicas e instrumentos

Los datos se recolectaron a través de los odontogramas con el indice ceod
recolectados de las historias clinicas, mediante la cual se obtuvo los resultados

(Anexo N° 1).

Instrumento:

El instrumento utilizado fue el odontograma con indice ceod (Anexo N°1)

Procedimiento para la recoleccion de datos:

Se solicito permiso al director del Centro de Salud “San Martin de Porres” la cual
estd a cargo de la Sra. Cirujano Dentista, ALIAGA ARCOS Cynthia, mediante
una carta de presentacion (ANEXO 2), explicando el motivo y objetivo del trabajo
de investigacion para obtener las historias clinicas y odontogramas de los
pacientes, atendidos en el Centro de Salud “San Martin de Porres”, en el periodo
julio - diciembre del afio 2018.

Procedimiento para el estudio del material, se obtuvo la informacion del paciente
revisando los odontogramas, posterior a esto haremos tablas y graficos de los

objetivos propuestos, para obtener los resultados de la informacidn existente.
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4.5 Plan de andlisis

Los datos recolectados, se ingresaran a la base de datos en el programa Microsoft
Excel 2016, una vez ordenados y tabulado, se utilizaran cuadros y graficos de

acuerdo a los objetivos sefialados.
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4.6 Matriz de consistencia

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLES METODOLOGIA
General Tipo: Cuantitativo
Nivel: Explicativo

Determinar la prevalencia de Caries Dental en nifios de 3a 5 | Prevalencia de Caries | Disefio: Descriptivo,
afios del Centro de Salud “San Martin de Porres” del Distrito Transversal
de El Tambo, provincia de Huancayo, region Junin, periodo | Covariables

¢Cuél es la | julio - diciembre del afio 2018.

prevalencia de Poblacion

caries dental en | Especificos Edad La poblacion estara

1. Determinar la prevalencia de caries dental en nifios conformado por todos los nifios

nifios de 3 a 5 afos

de edad del Centro
de Salud San
Martin de Porres?

de 3 a 5 afios del Centro de Salud “San Martin de
Porres” EI Tambo - Huancayo. Junin, periodo julio -
diciembre del afio 2018. Segun indice ceod.

Determinar la prevalencia de caries dental en nifios

de 3 a 5 afios del Centro de Salud “San Martin de

Porres” El Tambo - Huancayo. Junin, periodo julio -
diciembre del afio 2018. Segun edad,

Determinar la prevalencia de caries dental en nifios
de 3 a 5 afios del Centro de Salud “San Martin de
Porres” El Tambo - Huancayo. Junin, periodo julio -
diciembre del afio 2018. Segun género,

Género

de 3 a 5 afios de edad que
asisten al Centro de Salud “San
Martin de Porres” El Tambo -
Huancayo. Junin, periodo julio
- diciembre del afio 2018.

Muestra

Para la seleccion de la muestra
se utilizara la poblacién de
nifios entre 3 a 5 afios de edad
siendo equivalente al total de
nifios que acuden al Centro de
Salud “San Martin de Porres”
El Tambo - Huancayo. Junin,
periodo julio - diciembre del
afio 2018.
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4.7 Principios éticos

La asociacion Médica Mundial ha Promulgado la Declaracion de Helsinki como
una propuesta de principios éticos que sirvan para orientar a los médicos y a otras
personas que realizan investigacion médica en seres humanos. La investigacion
médica esta sujeta a normas éticas que sirven para promover el respeto a todos los

seres humanos y para proteger su salud y sus derechos individuales.*°
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados

TABLA N° 01

PREVALENCIA DE CARIES DENTAL EN NINOS DE 3 A5 ANOS DE EDAD
DEL CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE PORRES DEL DISTRITO DE EL
TAMBO, PROVINCIA DE HUANCAYO, REGION JUNIN, PERIODO JULIO -
DICIEMBRE DEL ANO 2018.

Caries Frecuencia %
Si 67 84%
No 13 16%

Total 80 100%

Fuente: Ficha ceod

En la tabla N° 01: La prevalencia de caries dental de 80 pacientes que es el 100%
acudieron al Centro de Salud San Martin de Porres, periodo julio — diciembre del
afio 2018. Se observo que el 84% presentaron caries dental y el 16% no presentan

caries dental.
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TABLA N° 02

PREVALENCIA DE CARIES DENTAL EN NINOS DE 3 A5 ANOS DE EDAD
DEL CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE PORRES EL TAMBO -
HUANCAYO. JUNIN, PERODO JULIO - DICIEMBRE DEL ANO 2018,
SEGUN INDICE ceod

Grupo Etareo ceod
3 afios 2.71%
4 afios 5.50%
5 afos 6.87%

Fuente: Ficha ceod

En la tabla N°02: La prevalencia de caries dental segun el indice ceod de 80
pacientes que es el 100% que acudieron al Centro de Salud San Martin de Porres,
presento un 2.71% en nifios de 3 afios, un 5.50% en nifios de 4 afios y un 6.87% en
nifios de 5 afos.
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TABLA N° 03

PREVALENCIA DE CARIES DENTAL EN NINOS DE 3 A 5 ANOS DEL
CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE PORRES EL TAMBO - HUANCAYO.
JUNIN, PERIODO JULIO - DICIEMBRE DEL ANO 2018, SEGUN EDAD.

Sin Caries Con Caries Total
Edad
Frecuencia % frecuencia % Frecuencia %
3 afios 5 6.25 23 28.75 28 35
4 afios 3 3.75 17 21.25 20 25
5 afios 5 6.25 27 33.75 32 40
Total 13 16 67 84 80 100

Fuente: Ficha ceod

En la tabla N°03: La prevalencia de caries dental segun la edad de los pacientes que
acudieron al Centro de Salud San Martin de Porres, en nifios de 3 afios, 23 pacientes
que es el 28.75% presentaron caries dental, mientras 5 pacientes que es el 6.25%
estuvieron libres de caries dental, en nifios de 4 afios, 17 pacientes que es el 21.25%
presentaron caries dental, mientras 3 pacientes que es el 3.75% estan libres de caries
dental, en nifios de 5 afios, 27 pacientes que es el 33.75% presentaron caries dental,

mientras 5 pacientes que es el 6.25% esta libres de caries dental.
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TABLA N° 04
PREVALENCIA DE CARIES DENTAL EN NINOS DE 3 A 5 ANOS DEL
CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE PORRES EL TAMBO - HUANCAYO.
JUNIN, PERIODO JULIO - DICIEMBRE DEL ANO 2018, SEGUN GENERO.

Con Caries
Género Frecuencia %
Femenino 32 47.76
Masculino 35 52.24
Total 67 100.00

Fuente: Ficha ceod

En la tabla N° 04: La prevalencia de caries dental segun género de los pacientes que
acudieron al Centro de Salud San Martin de Porres, se observo que en el sexo
femenino presento el 47.76% de caries dental, mientras en el sexo masculino presento

un 52.24% de caries dental siendo el mayor porcentaje.
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5.2. Andlisis de resultados
El resultado general de esta investigacion se determiné la Prevalencia de caries
dental en nifios de 3 a 5 afios de edad del Centro de Salud “San Martin de Porres”
del Distrito de EI Tambo, Provincia de Huancayo, Regién Junin, periodo Julio -
Diciembre del afio 2018. Esta investigacion se basé en una poblacién de 80 nifios
que es el total de paciente que acuden al Centro de Salud “San Martin de Porres”.
Al evaluar se identificd que la prevalencia de caries dental fue un 84% que
presenta caries dental y un 16% que no la presenta. La prevalencia de caries dental
segun el indice ceod, en nifios de 3 afios fue un 2.71%, en nifios de 4 afios fue un
5.50% y en nifios de 5 afios fue un 6.87% siendo el de mayor porcentaje, la
prevalencia de caries dental segun su edad, en nifios de 3 afios fue un 28.75%, en
nifios de 4 afios fue un 21.25% y en nifios de 5 afios fue un 33.75% siendo que el
presentd mayor porcentaje, la prevalencia de caries dental segin su género, en el
género femenino presentdé un 47.76% y en el género masculino presentd un
52.24% siendo el de mayor porcentaje. En la investigacion de Romero Vasquez
Deysi. (Trujillo, Pera 2018), “Prevalencia de Caries en nifios de 3 a 5 afios de
edad de Educacion Inicial de la Institucion Educativa “N° 109 del Distrito La
Esperanza, Provincia de Trujillo, Region La Libertad, 2018”. Se hallé que la
prevalencia de caries dental en nifios de 3 a 5 afios de edad es de 80.85% que
presentan caries dental. La prevalencia de caries dental segun el indice ceod, en
los nifios de 5 afios fue un 4.28% siendo el que presenta mayor porcentaje, la
prevalencia de caries dental segun edad, en los nifios de 5 afios fue un 61.64%
siendo el porcentaje mayor, la prevalencia de caries dental segin género, en el

género masculino fue un 62.33% presentd un mayor porcentaje de caries dental,
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habiendo una diferencia con mi investigacion. En la investigacion de Rodriguez
O. (Chiapas, Mexico 2017), “Prevalencia de Caries en nifios de 3 a 5 afios de
edad del jardin de nifios Lazaro Cardenas del Rio en el municipio de Tuxtla
Gutiérrez Chiapas, durante el periodo Febrero —junio de 2017”. Se hall6 un 86.1%
de prevalencia de caries dental en nifios de 3 a 5 afios de edad, se encontr6 mayor
porcentaje en el género masculino con 53.1% habiendo una ligera similitud con
mi resultado. En la investigacion de Santos M. (Trujillo, Pera 2018),
“Prevalencia de la Caries Dental en nifios de 3 a 5 afios de edad en la Institucion
Educativa Radiantes Capullitos del Distrito de Trujillo Region la Libertad durante
el afio 2018”. Se hall6 que la prevalencia de caries dental fue un 67.5%, la
prevalencia de caries dental segun indice ceod en nifios de 3 a 5 afios fue 84.3%,
la prevalencia de caries dental segin edad, en los nifios de 4 afios fue un 29%, la
prevalencia de caries dental seglin género, se presentd con mayor porcentaje en el
género femenino con 38.5%, no guarda similitud con mi investigacion. En la
investigacion de Tovar M. (2015); “Prevalencia de caries de aparicion temprana
en nifios de 3 a 5 afios y 11 meses de edad y su asociacion con sus factores
predisponentes en el Policlinico EsSalud Chincha de Setiembre 2012 a Febrero
2013”. Se hall6 un 67.33% de prevalencia de caries dental en nifios de 3 a 5 afios
de edad. La prevalencia de caries segln edad, se presenté con mayor porcentaje
en nifios de 4 afios con un 38.2%, la prevalencia de caries dental segun género, se
presentd con mayor porcentaje en el género femenino con un 50.4% no guarda

similitud con nuestra investigacion.
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VI. CONCLUSIONES

1. La Prevalencia de Caries Dental en nifios de 3 a 5 afios de edad del Centro de Salud
“San Martin de Porres” del Distrito de EI Tambo, Provincia de Huancayo, Region
Junin, periodo julio - diciembre del afio 2018, el resultado de la prevalencia de caries

dental dio un 84%.

2. La Prevalencia de Caries Dental en nifios de 3 a 5 afios de edad, segun el indice ceod,
dio un resultado alto en nifios de 5 afios un 6.87% siendo el global de dientes cariados,

extraidos, obturados.
3. La Prevalencia de Caries Dental en nifios de 3 a 5 afios de edad segun su edad, dio
como resultado en nifios de 3 afios un 28.75%, nifios de 4 afios un 21.25% y en nifios

de 5 afos 33.75%.

4. La Prevalencia de Caries Dental, segin su género, dio como resultado en femenino

fue 47.76% y en masculino fue 52.24% siendo de mayor prevalencia.
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