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Resumen: Introduccidn. La nutricién y salud bucal son temas
de interés en salud publica por su alto impacto en el bienestar y
desarrollo de las personas. Existe unaalta prevalencia e incidencia
de caries y malnutricién en los primeros afios de vida. Objetivo.
Determinar la relacién entre el indice de caries en denticién
primaria y permanente ¢ indice de masa corporal en nifios de 5
a 11 anos en las Unidades de Salud de San Miguel Tepezontes
y Panchimalco en el afo 2019. Metodologia. Investigacion
cuantitativa con una muestra de 265 nifios de 5 a 11 afos.
Se evalué el indice de masa corporal y el indice de caries; se
hizo un andlisis estadistico descriptivo e inferencial, realizando
la prueba estadistica de correlacién de Spearman. Resultados.
Se encontré que el indice de caries es de 2,11 en denticion
permanente con una prevalencia de 70,5 % y el indice de caries
de 7,02 en denticién primaria con una prevalencia de un 94,98
%. El coeficiente de correlacién de Spearman entre indice de
masa corporal e indice de caries en denticién permanente fue de
0,226, que indica una correlacién positiva bajay el indice de masa
corporal e indice de caries en denticién primaria fue - 0,158, que
indica una correlacién negativa muy baja. Conclusién. Existe
relacién entre el indice de caries en ambas denticiones y el indice
de masa corporal.

Palabras clave: Caries dental, indice de masa corporal, El
Salvador.

Abstract: Introduction. Nutrition and oral health are topics
of interest in public health, due to their high impact on
the well-being and development of people. There is a high
prevalence and incidence of caries and malnutrition in the
first years of life. Objective. To determine the relationship
between the dental caries index and body mass index in
permanent and temporary dentition in children aged 5 to 11
years in the San Miguel Tepezontes and Panchimalco health
units in 2019. Methodology. Quantitative research with a
sample of 265 children aged 5 to 11 years . The body mass
index and the caries index were evaluated. A descriptive and
inferential statistical analysis was performed, using the Spearman
correlation statistical test. Results. Findings show that the caries
index is 2,11 in permanent dentition with a prevalence of 70,5
%, and the caries index is 7,02 in temporary dentition with
a prevalence of 94,98 %. Spearman’s correlation coefficient
between body mass index and caries index in permanent
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dentition was 0,226, indicating a low positive correlation, and
body mass index and caries index in primary dentition was -
0,158, indicating a very low negative correlation. Conclusion.
There is a relationship between caries index in both dentitions
and body mass index.

Keywords: Dental caries, body mass index, El Salvador.

INTRODUCCION

La caries es una enfermedad infectocontagiosa en la cual intervienen factores moduladores que son los que
permiten su presencia en la cavidad bucal®?, afectando a nifios y adultos>*.

Alrededor de 520 millones de nifios padecen caries en denticién primaria y 2000 millones de personas

padecen de caries en denticién permanente a nivel mundial’. La caries es una enfermedad de mucha
importancia para el sistema estomatognatico, ya que su presencia afecta su buen funcionamiento, siendo
primordial para un 6ptimo desarrollo y bienestar biopsicosocial en el ser humano>®’.

El tipo de nutricién o alimentacién que se adquiere en los primeros afios de vida es fundamental para
una salud bucal adecuada. Una dieta alta en azucares puede afectar, ya que los hidratos de carbono son

fermentados por bacterias, produciendo los 4cidos que van degradando los tejidos duros del diente y

producen la caries®®. Es importante tener en cuenta que la malnutricién puede ser un factor de riesgo

para ocasionar diferentes problemas de salud en los nifos, los cuales pueden ser cognitivos, mentales y

neuroldgicos, ademas de enfermedades crénicas no transmisibles!*!!,

Se ha demostrado que una inadecuada nutricién, acompanada de malos habitos en la higiene bucal, son
factores coadyuvantes en la aparicién de caries, existiendo una fuerte relacién entre la salud dental y la
alimentacién. Ademads, es importante tener en cuenta que la malnutricién conlleva mayor riesgo para un
desarrollo inadecuado de las estructuras dentales, volviéndose mas susceptibles a la caries. Asi mismo, los
problemas en la salud bucal pueden generar dolor orofacial, ocasionando que la persona no se alimente de
manera adecuada por las molestias en el momento de la masticacién, afectando su estado nutricional. Es
necesario abordar estos dos componentes en conjunto y no de manera aislada, ya que uno influye en el otro,
afectando la salud de las personas'>!>14,

La caries dental es un problema de salud publica en paises latinoamericanos. En el 2008, en Paraguay, el
98 % de la poblacién sufria de morbilidades que afectaban la cavidad bucal y los indices de prevalencia e

incidencia de caries eran altos, a pesar de las mejoras en el alcance de atencién en salud ™.

En El Salvador, la prevalencia de caries para la denticién primaria es de 70,5 % en nifos de cinco a seis afios
y de 81,3 % en nifios de siete a ocho afos. En la denticién permanente, la prevalencia de caries en ninos de
siete a ocho afios es del 16,6 %; en nifos de 12 afos es del 47,3 % y en adolescentes de 15 anos es del 65,1 %.

La prevalencia de caries en ambas denticiones es del 70,8 %1,
Segtin la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la caries y la malnutricién son temas de salud publica,
dado que afectan a un gran niimero de personas en las diferentes etapas de la vida. En los altimos afios, el

313’17’18’19

sobrepeso y la obesidad han alcanzado cifras de epidemia a nivel mundi , por lo que se ha considerado

la malnutricién como un factor de riesgo parala caries?’. En los datos de la Encuesta Nacional de Salud 2014,
se indica una reduccién en la desnutricion crénica del 51,7 %; sin embargo, la obesidad ha incrementado un
50 % en el dltimo quinquenio®’.

Debido a que la caries y el estado nutricional estan relacionados y tienen un alto impacto en la salud en los
nifios, es necesaria la caracterizacién propia del estado nutricional y dental de las poblaciones para la creacion
de medidas preventivas de enfermedades que perjudiquen la salud general de los ninos. Investigaciones
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realizadas han asociado la caries y el indice de masa corporal (IMC) en nifios. Por ello, se considerd realizar
este estudio, que tiene como objetivo determinar la relacién entre el indice de caries en denticién primaria
y permanente ¢ IMC en ninos de 5 a 11 anos en las Unidades de Salud de San Miguel Tepezontes y
Panchimalco en el afio 2019.

METODOLOGTA

Investigacién cuantitativa, analitica, transversal. La hipétesis de investigacién para el presente estudio fue
que existe relacién entre caries dental y el IMC; la hipétesis nula cita que no existe relacién entre caries dental
yel IMC.

La poblacién de estudio estuvo compuesta por nifos de 5 a 11 anos que asistieron en el ano 2019 a las
unidades de salud de Panchimalco y San Miguel Tepezontes. Los datos fueron extraidos de los expedientes
clinicos odontolégicos de los nifios seleccionados. La poblacién de ambos municipios es de 5381 nifos y
nifias de 5 a 11 anos. La muestra para la presente investigacion fue de 396, calculada por Epi Info 7, con un
nivel de confianza de 95 % y un margen de error de 0,05. La muestra se dividié de manera proporcional a la
poblacién de cada municipio: 84 % para Panchimalcoy el restante para San Miguel Tepezontes. Sin embargo,
se revisaron todos los expedientes de los nifios que asistieron a la consulta odontolégica en el ano 2019 en
ambas unidades de salud; aun asi, no se alcanzé la muestra deseada, logrando obtener al final solamente 265
expedientes que cumplian con las variables de estudio.

Entre los criterios de inclusién se tomaron en cuenta que fueran nifios de 5 a 11 afios que asistieron a su
control odontolégico en el ano 2019; que los pacientes residieran en la zona de cobertura de las unidades de
salud de Panchimalco y San Miguel Tepezontes; y que estuvieran presentes en el expediente las variables de
peso, talla y odontograma completo. La informacién fue revisada por las investigadoras del estudio.

Se revisaron las fichas odontolégicas de los expedientes clinicos y se observé el odontograma, donde se
catalogd el indice cariogénico de cada paciente segun los indices CPO-D y ceo-d. También se tomaron otros
datos generales del expediente, como el nombre de la unidad de salud, sexo, edad y estado nutricional del
paciente. Toda esta informacion se colocé en la ficha de observacion.

En El Salvador se implementa un grifico de IMC que se utiliza en nifios mayores de cinco anos y
adolescentes para obtener el estado nutricional. Al obtener el IMC, a través de la division del peso real en
kilos entre la talla en metros, este dato debe ubicarse en dicha grafica en el eje de las Y y cruzarse con la edad
en el eje de X, obteniendo un diagnéstico nutricional. Dependiendo de los resultados obtenidos se clasificara
en obesidad, sobrepeso, normal, desnutricién y desnutricién severa.

Elindice de caries dental CPO-D se obtiene realizando la sumatoria de piezas dentarias con caries, perdidas
y obturadas de la denticién permanente. El indice ceo-d se obtiene de la sumatoria de piezas dentarias con
caries, extraidas por caries y obturadas en la denticién primaria.

Los datos recopilados del odontograma y la ficha de observacién se tabularon en el programa de Windows
Excel, creando una base de datos codificada con cada una de las variables. Se realizé un analisis estadistico
completo, en el cual se utilizé estadistica descriptiva, ya que se compararon las medias de los indices de caries
e IMC. Se empleé estadistica inferencial para la asociacién de variables y se realizé la prueba estadistica de
correlacién de Spearman, pues la distribucién de los datos no era normal. Los andlisis fueron realizados en el
programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), version 23.

La investigacion fue evaluada por el comité de Etica de la Universidad Evangélica de El Salvador para su
autorizacién. Asi mismo, se obtuvieron las cartas de autorizacidn de los directores de ambas unidades de salud
para llevar a cabo la investigacién y tener acceso a los expedientes clinicos.
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RESULTADOS

En relacion con la distribucién del sexo de la poblacién, el 54,2 % era del sexo femenino; el 85 % tenia 5 anos
de edad, residentes de una colonia urbanomarginal de San Salvador.

En cuanto al nimero de piezas dentales afectadas por caries, el 46,2 % de la poblacién en estudio presentd
de 6 a 10 6rganos dentales con caries; el 43 % de ellos present6 de 0 a 5 piezas dentales afectadas y el 10,7 %
de ellos presenté entre 11y 17 piezas dentales cariadas (Figura 1).

El 24 % de la poblacién en estudio presentd reinfeccion por caries en piezas dentales que ya habian sido
tratadas previamente. E1 76 % de ellos present6 las restauraciones en buen estado.

Por otra parte, para el indice ceo-d la media es de 6, lo que significa que de 20 dientes presentes, 6 0 mds
han tenido ya una experiencia de caries, sean estas que se manifiesten como lesiones activas, obturaciones
o exodoncias prematuras; esto revela una prevalencia de més del 95 % de caries en la poblacién estudiada,
con un indice total de la poblacién de 6,38 de ceo-d, que segun la OMS es un indice alto'”. E170,9 % de la
poblacién tiene un indice ceo-d entre 5y 17, colocdndose en un rango alto y muy alto (Tabla 1).

El consolidado de las superficies dentales mds afectadas con lesiones cariosas por cuadrante destaca que la
més afectada es la superficie oclusal, tanto en la arcada superior como en la inferior; el cuadrante III se ve
afectado en el 79,1 % y el cuadrante IV, el 78,1 %. Le sigue la superficie mesial del arco dentario superior, con
una afeccién del 21,9 % en el cuadrante Iy 18,8 % en el cuadrante II (Tabla 2).

Discusion

El presente estudio muestra que existe relacién entre la caries en ambas denticiones y el IMC. La relacién
del IMC y el CPOD en la poblacién en estudio, fue de 0,226 con un valor p de 0,005. Lo anterior indica
una correlacion positiva baja, similar a un estudio realizado en un centro educativo de Pert en 2017, el cual
confirmd la relacién entre IMC y el indice de caries; ya que en el grupo con IMC normal, el indice ceo-d
era bajo, en contraste con los grupos con desnutricidn, sobrepeso y obesidad, en los que el indice ceo-d era
de moderado a alto?.

Asi mismo, existe correlacion entre el IMC y ceo-d en los nifios de los municipios de Panchimalco y San
Miguel Tepezontes, ya que el rs = - 0,158 indica que existe una correlaciéon negativa muy baja. Algunos
estudios mencionan que existe relacién; no obstante, es necesaria la investigacién més a fondo en este tema

de salud pt’lblica23 . Sin embargo, xxautores como Shen et al., indican que los nifios con bajo peso parecen ser
mds susceptibles a la caries, ya que la formacién de las estructuras dentales es mas deficiente, haciéndolas més
susceptibles**,

Segun la OMS, la prevalencia de caries es de un 60 al 90 % en la poblacién escolar®. En el presente estudio
se determind que la prevalencia de caries para denticién permanente es de un 70,5 %y 94,9 % en la denticion
primaria de los ninos de los municipios de Panchimalco y San Miguel Tepezontes, lo cual concuerda con la
estimacion de prevalenciadela OMS. Ademds, las prevalencias encontradas son similares a estudios realizados
en paises latinoamericanos, donde se encuentran altas prevalencias de caries?®. En nifos, esto puede estar
determinado por factores moduladores como la educacién de los padres, la economia de los municipios y la
influencia de los servicios de salud.

Segun el Diagnéstico de salud bucal de El Salvador, la prevalencia de caries para la denticién primaria es
de 70,5 % en ninos de cinco a seis afios y de 81,3 % en nifos de siete a ocho afios'®. Lo anterior difiere con los
resultados de la poblacién estudiada parala presente investigacion, ya que la prevalencia en denticidn primaria
en nifos y nifias de cinco a seis afios en la poblacién de Panchimalco y San Miguel Tepezontes es de 93 %; y los

de siete a ocho anos es de 98,9 %, siendo estas més altas que las descritas en el diagn(')sticow. De igual manera,
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segtin este diagndstico, la denticién permanente tiene una prevalencia de caries del 16,6 % en nifios de siete
aocho anos; en ninos de 12 afos es del 47,3 %, lo que difiere con los datos encontrados en esta investigacion,
ya que los ninos de siete a ocho afos presentan una prevalencia de caries en denticién permanente de 87,5 %

y los nifos de 11 anos de 80 %, siendo las prevalencias encontradas en ambas denticiones més elevadas que

las mostradas en dicho informe!®.

En el presente estudio se observa que el indice CPO-D es de 2,1, catalogado segtin la OMS como un indice
cariogénico bajo en la denticién permanente, lo que concuerda con estudios de paises como Chile, en donde

el indice cariogénico es de 1,9, clasificdindolo como un indice bajo de caries. Sin embargo, difiere con otros

estudios, como uno realizado en Perd, el cual tiene un indice CPO-D de 5,8, siendo un indice alto de caries?®,

con respecto al indice ceo-d, que es de siete. Este es un indice cariogénico muy alto para la denticién primaria,
convirtiéndose en un factor de riesgo para los dientes permanentes, que comienzan su erupcion alos seis anos
de edad. Es por ello que puede verse influenciada la presencia de caries en edades tempranas.

Segun el presente estudio, el sexo femenino es el que presenta un mayor porcentaje de sobrepeso y
desnutricion. De acuerdo con las edades se ve un incremento del sobrepeso a partir de los siete afios, lo que
concuerda con un estudio en Espania, en el cual se encontré que el sobrepeso en escolares es mas frecuente

en el sexo femenino y que este problema de salud aumenta a mayor edad®”. Este puede ser influenciado desde
edades tempranas, ya que el sexo femenino presenta mayor porcentaje de grasa corporal en comparacién con
los hombres, ademds de una mala alimentacién con altos contenidos de azticares y grasas, que pueden estar
contribuyendo al aumento del sobrepeso.

Ademis, segun el estudio realizado, a partir de los seis anos se empieza a registrar un incremento de la
desnutricién en comparacién con la edad de cinco anos. Se registra un 6 % de desnutricién severa, lo que
indica que no se realizan las acciones necesarias por parte del equipo multidisciplinario de las diferentes
unidades de salud, quienes enfocan la atencién sobre todo en los primeros cinco anos de vida para prevenir la
desnutricion, descuidando las acciones en los afios posteriores, entre las que se encuentran la visita domiciliar,
la consulta preventiva en las diferentes 4reas, vigilancia de la seguridad alimentaria y nutricional, educacién
sobre los habitos y cuidados de la salud bucal en la familia, escuela y comunidad, entre otros. Esto permite el
incremento de la desnutricién y el riesgo de que se convierta en desnutricidn severa.

E174 % de los nifos de Panchimalco y el 26 % de los de San Miguel Tepezontes, tienen un peso normal. Sin
embargo, estas cifras podrian cambiar de acuerdo con lo observado en el expediente clinico, ya que muchos
nifos se encuentran entre los limites. Si no son atendidos de manera oportuna e integral, teniendo en cuenta
sus necesidades especificas, podrian irse al extremo de sobrepeso o desnutricion.

Es muy importante considerar que a pesar de que San Miguel Tepezontes present6 los porcentajes
inferiores en sobrepeso, obesidad y desnutricién, cuentan con una poblacién inferior ala de Panchimalco. Por
lo tanto, son datos preocupantes y muy significativos para el municipio de San Miguel Tepezontes, teniendo
en cuenta que pertenece al departamento de La Paz, el cual es considerado uno de los departamentos a nivel
nacional con mayor pobreza, registrando un 26,2 % de hogares en situacién de inseguridad alimentaria,

quedando en la categoria de severa, segtin los resultados nacionales®!. Asi, los resultados obtenidos en el
estudio toman relevancia, puesto que contribuye al riesgo de incidencia y prevalencia de la malnutricién y
caries.

Dentro de las limitaciones del estudio no se logré llegar a la muestra establecida, dado que la mayoria de los
expedientes no contaban con las variables de estudio completas, debido al mal registro de datos en las fichas
clinicas, falta de seguimiento multidisciplinario y, ademas, los pacientes se marchaban sin recibir la atencién.

Segun los resultados del estudio, se recomienda fomentar en los nifos a través de las familias una dieta
balanceada y nutritiva, baja en azdcar y carbohidratos, para prevenir la incidencia y prevalencia de la
malnutricién y caries™. Asi mismo, de manera integral y en diferentes escenarios (escuela, hogar, unidades de
salud), se deben realizar acciones de educacién bucal para una correcta técnica de cepillado, fomentando a su
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vez la importancia de las visitas preventivas y oportunas al odontélogo y diferentes profesionales de la salud
para un diagndstico temprano, contribuyendo a preservar y mejorar la salud. Ademas, es necesario considerar
que existen factores moduladores para la aparicién de caries' y algunos de ellos pueden ser abordados por
medio de la educacién en salud bucal.

Es necesario fortalecer los programas y estrategias de educacién en salud bucal en mujeres embarazadas, ya
que una mala salud bucal puede provocar partos prematuros y recién nacidos con bajo peso al nacer, lo que

28,29

también aumenta el riesgo del desarrollo de caries dental temprana en los nifos™*, siendo importante a su

vez que se sigan fortaleciendo los programas en salud infantil para dar seguimiento y atencién oportuna. El
abordaje de la salud debe de realizarse de manera holistica®® en los centros de atencidn, ya que esto permitird
un abordaje integral para el bienestar general de la persona.

CONCLUSION

Existe relacién entre la caries en ambas denticiones y el IMC en nifios de 5 a 11 afios, afectando mas al sexo
femenino y aumentando a mayor edad. Las prevalencias de caries en denticién primaria y permanente en los
nifios de ambos municipios actualmente son elevadas.

AGRADECIMIENTO
A la Dra. Yesenia Arévalo de Roque por su apoyo y direccién en la ejecucion de la investigacion.
FINANCIAMIENTO

Los autores declaran no tener fuentes de financiamiento.

90
a0 740 77 %
70 63%
w
£ &0 56%
c
S 50
o 449
= 37%
g 40
E 26%
g 30 ’ 23%
20
10
0
Normal Sobrepeso Obesidad Desnutricién
Estado nutricional
B Panchimalco San Miguel Tepezontes
FIGURA 1

Estado nutricional de nifos de 5 a 11 afnos de edad en las unidades
de salud de Panchimalco y San Miguel Tepezontes en el ano 2019

131



ALERTA, 2022, VOL. 5, NOM. 2, JuL10-DICIEMBRE, ISSN: 2617-5274

TABLA 1
Indice de caries general en nifios de 5 a 11 anos
indice de caries Media Minimo Maéaximo Desviacibn Moda 25% Mediana 75% Prevalencia
Estandar
CPO-D 2,1 0.0 12 20 0 0,0 20 40 70,5%
ceo-d 70 0,0 17 35 8 40 70 90 94,9%
TABLA 2

Indice de caries general en niflos de 5 a 11 afos, en las unidades
de salud de Panchimalco y San Miguel Tepezontes en el afio 2019

indice de caries Media Minimo Maximo Desviacion Moda  25% Mediana 75 % Prevalencia
Estandar

CPO-D Panchimalco 2,14 0,0 6,0 1,74 0,0 1.0 20 40 7551%

CPO-D San Miguel Tepezontes 2,06 0,0 12,0 256 0,0 0,0 10 30 62,07 %

ceo-d Panchimalco 7,62 0,0 170 343 80 6,0 80 100 96,27 %

ceo-d San Miguel Tepezontes 545 0,0 15,0 3,36 4,0 3.0 50 80 91,55%
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