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RESUMEN

Introduccion: El presente estudio se propone caracterizar a los pacientes que asistieron a la
Facultad de Odontologia de la UNNE, segln riesgo y/o actividad de caries y enfermedad
periodontal e identificar su asociacion con variables sociodemograficas. Materiales y Métodos:
Se realiz6 un estudio descriptivo transversal. Se recolectaron datos de las historias clinicas de
pacientes que asistieron al Mddulo Introduccién a la Practica Clinica en ciclo lectivo 2017. Se
identificaron factores de riesgo e indicadores clinicos que permitieron caracterizar a los pacientes
segun riesgo y/o actividad de caries y enfermedad periodontal en relacion al sexo y edad de cada
individuo.

Resultados: Se analizaron 166 historias clinicas. Se registrd un predominio de pacientes con
actividad de caries y riesgo de actividad periodontal. La condicion de salud bucal no se asocid
significativamente al sexo p=0,418, ni a la edad p=0,839. Conclusion: Se evidencia la necesidad

de aplicar medidas preventivas para disminuir el riesgo de caries dental y enfermedad
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periodontal y aplicar tratamientos en lesiones de caries activas para impedir el avance de la

enfermedad.

PALABRAS CLAVE: Factores de riesgo; caries dental; periodontitis

INTRODUCCION

Las enfermedades bucales se consideran un importante problema de salud publica por su alta
prevalencia, incidencia y posibilidad de poder prevenirse con medidas relativamente sencillas
(1).

La caries dental, al igual que la enfermedad periodontal, son calificadas como el mayor
porcentaje de morbilidad dentaria durante toda la vida de un individuo y afectan a personas de
cualquier edad, sexo y raza (2).

Sin tratamiento oportuno, ambas patologias pueden culminar con la perdida de la pieza dentaria
(3). Impactan fuertemente en las personas y la sociedad en términos de dolor, molestias,
limitaciones y discapacidad social y funcional, asi como, también por su efecto sobre la calidad
de vida de la poblacion (2).

Estudios epidemioldgicos realizados en distintos paises de América Latina (4) y particularmente
en algunas ciudades de Argentina (5,6), entre ellas la Ciudad de Corrientes (7), evidencian la
elevada prevalencia de caires dental y enfermedad periodontal.

En odontologia preventiva, una de las premisas fundamentales es identificar y poder medir un
problema de salud en una comunidad o en un individuo en particular, personalizar el paciente y
trazar asi un plan de accion a fin de detener el avance de la enfermedad y restablecer el estado de
salud oral.

El presente estudio se propone caracterizar a los pacientes que asistieron al Modulo Introduccién
a la Practica Clinica de la Facultad de Odontologia de la UNNE en el ciclo lectivo 2017, segun
riesgo y/o actividad de caries y enfermedad periodontal e identificar su asociacion con variables

sociodemogréficas (sexo y edad).
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MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo transversal. Para la recoleccién de datos se utilizaron las
historias clinicas odontoldgicas confeccionadas por los alumnos durante el desarrollo de sus
trabajos practicos (bajo la supervision de sus respectivos docentes) en el Modulo Introduccion a
la Practica Clinica en la Facultad de Odontologia de la UNNE, durante el ciclo lectivo 2017.

En una planilla del programa Excel se consigné la edad de cada paciente, el sexo y la
caracterizacion segun riesgo y/o actividad de caries (Tabla 1) y enfermedad periodontal (Tabla 2)
a partir de distintos indicadores utilizados en la disciplina (8).

Se realiz6 una estadistica descriptiva de las variables de estudio. Se utilizé la prueba del chi
cuadrado para estudiar la relacion entre las variables de estudio. Se trabajdé con un nivel de
confianza del 95%. Para el andlisis estadistico se utilizd el Programa SPSS 21.0.
Consideraciones éticas: Se resguardé la identidad de los pacientes de manera tal que ninguno
pudiera ser identificado. Por otra parte, las historias clinicas de las cuales se obtuvo la
informacidn, presentan el consentimiento informado de cada paciente, en el cual permiten la

utilizacion de sus datos con fines epidemioldgicos.
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Tabla 1: Indicadores considerados para la caracterizacion del paciente segln riesgo y/o actividad de caries

Registro de placa bacteriana: indice de O’ Leary < de 20 %
Registro del estado gingival: indice de Loe y Silness <1

Diagnéstico clinico dentario:

o No tiene manchas blancas

¢ No tiene cavidades abiertas

o No tiene recidivas

o No tiene caries detenidas

* No tiene surcos profundos

e No tiene obturaciones

e No tiene cemento al descubierto.

Paciente sano

Dieta: tiene menos de 4 momentos de azUcar.

Registro de placa bacteriana: indice de O’ Leary > a 20%
Registro del estado gingival: indice de Loe y Silness + 1

Paciente de riesgo de Diagnéstico clinico dentario:
caries e Caries detenidas

e Obturaciones

e Surcos profundos

e Mancha blanca remineralizada

e Cemento al descubierto

o Dientes mal posicionados

Dieta: > de 4 momentos de azUlcar

Registro de placa bacteriana: indice de O’ Leary > a 20%

Paciente con actividad de | Registro del estado gingival: indice de Loe y Silness + 1

caries - .
Examen clinico dentario:

e 1 0 + manchas blancas

e 1 0 + caries activas cavitadas
e Surcos con caries

e Obturaciones con recidivas

Dieta: + de 4 momentos de azUlcar
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Tabla 2: Indicadores considerados para la caracterizacion del paciente seglin riesgo y/o actividad

periodontopatica

Paciente sano sin
actividad
periodontopatica

Registro de placa bacteriana: indice de O’ Leary <a 20%
Registro del estado gingival: indice de Loe y Silness <1

Examen clinico dentario:

e Sin lesiones cariosas

e Sin obturaciones desbordantes

e No presenta dientes en mal posicién

¢ No es portador de protesis, ortopedia u ortodoncia.

Registro de dieta: presenta menos de 4 momentos de azlcar

Examen radiogréfico:
o cortical alveolar y cresta 6sea sin particularidades

Paciente de riesgo
periodontopatico

Registro de placa bacteriana: indice de O’ Leary > a 20%
Registro del estado gingival: indice de Loe y Silness > 1

Examen clinico dentario:

e Con lesiones cariosas

e Obturaciones desbordantes
¢ Dientes en mal posicion

e Presencia de calculos

Registro de dieta: + de 4 momentos de azucar

Examen radiografico:
e Cortical discontinua, la cresta alveolar puede estar afectada o no
e Bolsas periodontales hasta 3 mm de profundidad

Otras caracteristicas que podrian presentarse:

e Paciente con bruxismo, presencia de factores generales condicionantes
(leucemia, HIV, diabetes, etc.)

e Portadores de ortodoncia, ortopedia, prétesis, especiales, y oncoldgicos sin
prevencion.

Paciente de actividad
periodontopatica

Registro de placa bacteriana: Indice de O’ Leary > a 20%

Registro del estado gingival: ipdice de Loe y Silness > 2
Indice de hemorragia: 1

Examen radiografico
eCortical y cresta alveolar afectada con signos de lesiones activas
e Bolsas periodontales hasta 3 0 4 mm de profundidad

Otras caracteristicas
e Movilidad dentaria
e Presencia de célculos, secrecion purulenta, halitosis.
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RESULTADOS

Se analizaron un total de 166 historias clinicas, 92 (55,4%) de sexo femenino y 74 (44,6%) de
sexo masculino. Se registr6 una edad promedio de 22,7 afios, edad minima 12 y méxima 52 afios
(Gréfico 1). La mayoria de los pacientes que asistieron al Médulo Introduccion a la Préctica
Clinica en el ciclo lectivo 2017 fueron caracterizados como “pacientes con actividad de caries y
riesgo de actividad periodontal” (Grafico 2). No se encontré una asociacion estadisticamente
significativa al estudiar la relacion entre las variables “caracterizacion del paciente segun riesgo
y/o actividad de caries y enfermedad periodontal” y “sexo” p=0,418 y segun grupo etario

p=0,839 (Tabla 3).

Gréfico 1: Edad de pacientes que asistieron al Médulo Introduccion a la Practica Clinica (2017)
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Gréfico 2: Personalizacion del Paciente. Modulo Introduccion a la Practica Clinica. 2017.
En porcentajes (n=166)

Pacientes con riesgo de caries y actividad periodontal I 1,2

Pacientes con actividad de caries y actividad periodontal - 4,8

Pacientes con actividad de caries Yy riesgo de enfermedad _ 59 6
periodontal !

Pacientes con riesgo de caries y riesgo de enfermedad

periodontal 23,5

Pacientes Sano - 10,8

Tabla 3: Caracterizacion del Paciente en relaciéon a la edad

Grupos etarios

Caracterizacion del Paciente 12-18 19-35 36-52 Total
Sano 93% | 11,7% 8,3% | 10,8%
Riesgo de caries y riesgo de enfermedad periodontal 30,2% | 22,5% 8,3% | 23,5%
Actividad de caries y riesgo de enfermedad periodontal 55,8% | 59,5% | 75,0% | 59,6%
Actividad de caries y actividad periodontal 4,7% 4,5% 8,3% 4,8%
Riesgo de caries y actividad periodontal 1,8% 1,2%
Total 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%
DISCUSION

Las principales enfermedades orales incluyen la caries dental, la gingivitis y la periodontitis
cronica, que son enfermedades prevenibles y relacionadas con problemas en el autocuidado de la
salud oral, en donde resulta de crucial importancia la remocién regular y eficiente de las
biopeliculas orales (4).
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La caries dental es una enfermedad multifactorial, su aparicion depende de la conjugacién de
factores biologicos y sociales (9). La edad influye en la presencia de la caries por el tiempo que
estan expuestos los dientes a la agresion del medio bucal. El sexo también esta asociado a la
aparicion de la enfermedad siendo las mujeres las que méas se ocupan de prevenirla, por tanto las
que tienden a estar menos afectadas. Otra razon es que en los varones la erupcion dentaria es mas
temprana y el tiempo de exposicion de los dientes a los factores de riesgo es mayor (10). No
obstante, en el presente estudio no se hallaron diferencias significativas al analizar la condicion
de salud bucal con la edad y el sexo. Este resultado podria deberse a que en el analisis estadistico
la variable “caracterizacion del paciente” engloba una serie de indicadores de riesgo y actividad
de caries y de enfermedad periodontal.

Solo un 10,8% presento salud bucal. Casi un 90% presentaron factores de riesgo de caries dental
y de enfermedad periodontal, en muchos casos combinado con actividad de caries y en menor
medida con enfermedad periodontal. El alto porcentaje de pacientes con actividad de caries
podria explicarse por el hecho de que los datos fueron recolectados de historias clinicas de
pacientes que acudieron a la Facultad de Odontologia para atencion odontoldgica; no representan
la poblacion general.

Con respecto a la enfermedad periodontal, los resultados del trabajo coinciden con lo sefialado en
la literatura en lo referente a la jerarquizacion de las enfermedades bucodentales, las

periodontopatias ocupan el segundo lugar, tanto por su prevalencia, como por sus efectos (2).

CONCLUSION

Los resultados del estudio evidencian la situacién de salud/enfermedad bucodental que presentan
los pacientes que asistieron al Modulo Introduccién a la Practica Clinica en el ciclo lectivo 2017.
La atencion integral de la caries dental y de la enfermedad periodontal debe extenderse a la
identificacion, evaluacion y tratamiento de los factores de riesgo que contribuyen a su aparicion.
Se evidencia la necesidad de aplicar medidas preventivas para disminuir el riesgo de caries
dental y enfermedad periodontal y aplicar tratamientos en lesiones de caries activas para impedir

el avance de la enfermedad.
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