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RESUMEN

Objetivo: Determinar la prevalencia de caries dental empleando el sistema ICDAS, en el
primer molar permanente en escolares de 6 a 12 afios de la I.E.P “San Martin de Porres” e
I.E.N N°80006.

Metodologia: Se realiz6 un estudio transversal descriptivo con una muestra de 210
escolares: 75 escolares de la institucion educativa particular “San Martin de Porres” y 135
escolares de la institucion educativa nacional N°80006. Como instrumento se uso la ficha
ICDAS, el cual evaluo la primera molar permanente de cada escolar, colocando un puntaje
del 0 al 6 segun corresponde dicha ficha. Resultados: Se observé que el 82,4% de toda la
poblacion presentd caries dental, siendo la poblacion femenina (42,4%) la de mayor
porcentaje a comparacion de la poblacién masculina (40%). Conclusiones: Existe mayor
prevalencia de caries en escolares de 7 y 10 afios de edad con predominancia del género

femenino.

Palabras clave: caries dental, caries en primeras molares



ABSTRACT

Objective: To determine the prevalence of dental caries using the ICDAS Il system, in the
first permanent molar in schoolchildren from 6 to 12 years of age from the I.E.P "San Martin
de Porres” and 1.E.N No. 80006.

Methodology: A descriptive cross-sectional study was carried out with a sample of 210
schoolchildren: 75 schoolchildren from the private educational institution “San Martin de
Porres” and 135 schoolchildren from the national educational institution No. 80006. The
ICDAS file was used as an instrument, the which evaluated the first permanent molar of each
school, placing a score from 0 to 6 as appropriate. Results: It was determined that 82.4% of
the entire population had dental caries, with the female population (42.4%) being the highest
percentage compared to the male population (40%). Conclusions: There is a higher
prevalence of caries in schoolchildren of 7 and 10 years of age with a predominance of the

female gender.

Key words: dental caries, first molar caries
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INTRODUCCION

I.1. Realidad probleméatica

La caries dental es considerada por la OMS como uno de los trastornos de salud
bucodental de mayor prevalencia, el 90 % de la comunidad se ve perjudicada, siendo
los més susceptibles individuos entre cero y quince afios de edad con mas alto riesgo
de contraerla.!

En el Peru, la caries dental también es un trastorno de mayor prevalencia con un
90.4%, aumentando la gravedad segun la edad de los individuos; por lo tanto, la
necesidad de tratamiento con el paso de los afios sera indispensable producto de la
limitada accesibilidad a los servicios de salud y las inadecuadas précticas en

prevencion de enfermedades orales.??

Del mismo modo el concepto escolar hace referencia al periodo comprendido entre
los 6 a 12 afios, cuyo evento central es el ingreso a la escuela. A esta edad el nifio
cambia el ambiente cotidiano. Es precisamente en la escuela donde va adquirir los
estilos de vida que le ayudaran a desenvolverse en la edad adulta. Por lo tanto es en
esta etapa la principal razon de incentivar y concientizar al estudiante la practica de

buenos habitos orales.*

Por todo lo anteriormente mencionado se deberia estudiar estas variables y establecer
una relacion, debido a la poca cantidad de estudios realizados en nuestro pais y poder

revertir estos problemas de salud oral en beneficio de las personas que los padecen.

1.2. Marco teérico



La salud oral es un punto primordial considerado como pardmetro del buen estado de
salud de una poblacién. Una correcta higiene oral desde muy nifios deriva a una mejor

salud bucal como adulto mas tarde.®

Las Primeras Molares Permanentes (PMP) generalmente son los primeros dientes
permanentes que aparecen durante la primera denticion en boca, renovandola asi en
mixta. Su erupcion muchas veces suele pasar inadvertida y otras con hinchazén de la

encia adyacente.®

Dicha PMP da origen al modelo de masticacion presente desde la oclusion del
individuo pues realiza la maxima carga oclusal asi como la funcion de masticacién
para triturar alimentos. Debido a esto es primordial la conservacion del diente, pues
su pérdida trae problemas como el desplazamiento, puntos de contacto, problemas de
guias dentarias, pérdida 6sea, periodontopatias y desordenes del ATM. Ademas que
la PMP determina el segundo levante fisioldgico de la oclusion, incita el desarrollo

craneo-facial y funciona de orientacion a los demas dientes.’

Varios autores refieren que a la edad de 12 afios las PMP deberian preservarse en
boca, aunque se encontraran restaurados u obturados, ya que su tasa de pérdida
dentaria originada por caries es alta, dificultando la mision de las metas trazadas por

diferentes organizaciones de la salud a nivel mundial.®

Cabe destacar que la aparicion de caries dental en las PMP es un factor para su
pérdida, y debe evitarse, debido a que este diente es primordial en el desarrollo de una
oclusidn estable, pues ocupa un espacio en la zona posterior e interviene en las fuertes
cargas oclusales ademas de estimular el progreso y avance maxilofacial y funcion

masticatoria.’

La ausencia del PM inferior permanente desencadena la disminucion de hasta el 50%
en la eficiencia del proceso de masticacion, en el cual el bolo alimenticio se dirigira

a la zona que menos carga oclusal tenga o el lado no afectado. 1



Los mayores indices de caries ocurren en escolares menores de 14 afios. La OMS
establecio que los 12 afios es la edad ideal para los diversos estudios de incidencias de
caries dental. Estudios previos determinaron también que la edad es un factor

influyente pues a mayor edad el nimero de piezas dentarias con caries aumenta.'!

Asi mismo cabe citar que existe una prevalencia superior de caries dental en escolares
femeninas de 10 afios de edad presente en los primeros molares inferiores, y otra

prevalencia en la pérdida del primer premolar permanente en nifios de 12 a 14 afios.'*
13

Pues esto resalta el enorme interés de diversos autores sobre la salud oral, dolencias

presentes y pérdida temprana de los PMP, asi como factores de riesgo previos. 4 1°

1.1. Antecedentes del estudio

Andegiorgish y col (2017- Eritrea) evaluaron la prevalencia y factores asociados de
la caries dental entre los 12 afios de edad. Su muestra estuvo constituida por 225
estudiantes. La puntuacion media del indice de caries (SiC) fue de 4.97 (£ 1.9), que
es mayor que al limite establecido por la OMS como promedio global. Conclusién:
se descubri6 que la caries es una afeccion comun de salud entre los eritreos de 12 afios

de edad estudiantes.®

Ninoska (2014 - Republica Dominicana) evalu6 la caries dental en primera molar
permanente, recolectd una muestra de 122 fichas de estudiantes de 6 y 12 afios de
edad. Los resultados demostraron que los pacientes de 6 afios de edad mantienen
lesiones de caries durante la edad de su brote. Se concluy6 que a los menores de 9

afios presentaban mayor riesgo de caries, siendo el género femenino el mas afectado.’

Cuyac (2016 - México) evalud las caries prematuras en el primera molar permanente
tomando como muestra a 169 nifios de las edades de 6 a 11 afios. Los resultados
indicaron que a los 11 afios las nifias presentaron mayor caries en la primera molar

permanente sobre todo la primera molar inferior izquierda.8



1.2.

Reyes y col (2014 - Cuba) evaluaron la presencia de lesiones cariosas en la primera
molar permanente de un grupo de escolares de 12 afios atendida en la Clinica
Estomatoldgica Santa Cruz. Los resultados indicaron que los varones representaron
el 63,9 %. EI ICDAS Il codigo 3 tuvo prevalencia un 68 %. Finalmente se concluyo
que el primer molar inferior derecho resulté mas afectado (46,4 %) que el izquierdo
(36,1 %).°

Ramén y col (2016 — Cuba) realizaron una investigacion que evalué a 300 nifios de 5
a 11 afos de edad, para determinar principales factores asociados a la caries. Los
resultados informaron el predominio de las nifias con 51% a comparacion de los

varones 49% de manera que el género constituy6 un factor de riesgo.?°

Alegria (2016 - Per() evalud prevalencia de caries dental en pacientes de 6 a 12 afios
atendidos en la Clinica Estomatoldgica Pediatrica de la Universidad Alas Peruanas
utilizando el sistema ICDAS II. Se evaluaron 100 nifios. La mayor prevalencia de
caries donde ocurrié un cambio visible en el esmalte (codigo 1) ocurri6 en la cara

oclusal (78%) después de la cara vestibular (60%) finalmente la cara lingual (53%).
21

Justificacion

En la actualidad sigue siendo comun apreciar en la exploracion clinica en nifios con
un estado bucal deplorable y un mal habito de higiene bucal resultando este en una
aparicion temprana de caries en los primeros molares posteriormente progresando en
una pérdida de esta pieza teniendo una alta importancia en el sistema estomatognatico
para la masticacién y para un desarrollo funcional deseable asi también tener el

espacio suficiente para su posible erupcién de las demas piezas dentarias.

Se realizo la siguiente investigacion con la finalidad de obtener la prevalencia de
caries en escolares de 6 a 12 afios en una institucion educativa nacional y una
institucién educativa privada el cual nos permitié conocer la situacién actual del grupo
de poblacion en estudio y concientizar en las medidas preventivas de higiene y el
cuidado de salud bucal.



El estudio permitio tener una base de datos actualizada de la prevalencia de caries
dental en las instituciones evaluadas para tomar las medidas promocionales y

tratamientos a fin.

1.3.  Formulacion del problema.

¢ Cual es la prevalencia de caries en primeros molares permanentes en escolares de 6 a
12 afios de la I.LE.P “San Martin de Porres” y la 1.E.N N°80006?

1.4.  Objetivos de la investigacion

Objetivo General:

Determinar la prevalencia de caries dental en la primera molar permanente en
escolares de 6 a 12 afios de la I.E.P “San Martin de Porres” e 1.E.N N°80006.

Objetivo Especificos:
Determinar la prevalencia de caries dental en la primera molar permanente en
escolares de 6 a 12 afios de la I.LE.P “San Martin de Porres” e I.E.N N°80006, segin
edad.
Determinar la prevalencia de caries dental en la primera molar permanente en
escolares de 6 a 12 afios de la I.LE.P “San Martin de Porres” e I.E.N N°80006, segun

SEXO0.



1.5.  Variable(s).

Variable(s) Definicion Definicion Tipo de Escala de medicién
conceptual operacional e variable
Indicadores Segun su
naturaleza
Caries dental | Es el desbalance del | A través de criterio de Cualitativa Ordinal

equilibrio
microbiano de
la microbiota
normal, debido a
cambios
cuantitativos 0

cualitativos de su
composicion,

cambios en  su
funcionamiento o
actividades

metabdlicas, o bien, a
cambios en  su

distribucién®

ICDAS II:
0 = diente sano

1 = mancha
blanca/café en un

medio seco

2= mancha blanca/café

en un medio himedo

3= diente con

microcavidad

4= diente con sombra

gris subyacente

5= diente que presenta
cavidad cariosa

detectable

6= diente que presenta
cavidad cariosa

extensa

10



https://es.wikipedia.org/wiki/Microbiota_normal
https://es.wikipedia.org/wiki/Microbiota_normal

Co- Definicion Definicion Tipo de Escala de medicion

variable(s) conceptual operacional e variable
Indicadores Segun su
naturaleza

Sexo Conjuntos de | -Femenino Cualitativa Nominal

caracteres organicos :

g -Masculino

que en cada especie

distinguen del macho

de la hembra?
Edad Tiempo que ha Cuantitativa Razon

vivido una persona | 6a12afos

dese que naci6®

1. METODOLOGIA

11.1. Tipo de investigacion:

Basica

11.2. Poblacion y muestra

2.2.1. Caracteristicas de la poblacion muestral:

La poblacion estuvo constituida por alumnos de 6 a 12 afios de la 1.E.P
“San Martin de Porres” e I.E.N N°80006

11



2.2.2. Criterios de inclusion:

Alumno de género masculino y femenino, entre las edades de 6 y 12
anos.

Alumno con primera molar maxilar y mandibular permanente
erupcionada

Alumno cuyo apoderado firmé el consentimiento informado

Alumno que acepto y autoriz6 su evaluacion mediante firma del
asentimiento informado.

2.2.3. Criterios de exclusion:

Alumno que presentd dientes restaurados.
Alumno con impedimento fisico o mental.

Alumno que no colabord.

2.2.4. Disefo estadistico de muestreo:
Marco de muestreo. Alumno de 6 a 12 afios de edad que cumpli6 con los
criterios establecidos

Unidad de muestreo: Alumno de 6 a 12 afios de edad que cumplié con los
criterios establecidos

Unidad de analisis: Alumno de 6 a 12 afios de edad que cumplié con los

criterios establecidos

12



Tamano muestral.

Tamarfo Muestral para la I.E.P “San Martin de Porres”

Asumiendo una poblacion finita, se determiné el tamafio muestral:

N xZ? X pXq
(N -1 xe’ +lepxq

n =

0

Donde:

no: Muestra previa

N: Poblacion =91

Z: Nivel estandar del nivel de confianza al 95% de confianza (1.96)
p: Proporcion de éxito (0.50)

q: Proporcién de fracaso (0.50)

e: Error muestral (5%)

Tamario Muestral: 75

Finalmente, la muestra para la I.E. Particular estuvo conformada por: 75 alumnos

Tamaiio Muestral para la I.E.N N° 80006

13



n

o

Donde:
no: Muestra previa

N: Poblacién = 200

Nszxpxq

(N-Dxe’+Z*>xpxq

Z: Nivel estandar del nivel de confianza al 95% de confianza (1.96)

p: Proporcion de éxito (0.50)

q: Proporcién de fracaso (0.50)

e: Error muestral (5%)

Tamafo Muestral: 135

Finalmente, la muestra para la I.E. Nacional estuvo conformado por: 135

alumnos.
11.3. Disefio de investigacion:
NUmero de Numero de | Tiempoen el Forma de Posibilidad de
mediciones gruposa | queocurrioel | recolectar | intervencion del
estudiar fendmeno a los datos investigador
estudiar

14




Transversal Descriptivo Prospectivo Prolectivo Observacional

11.4. Técnicas de instrumentos de investigacion

2.4.1 . De la confiabilidad del método.

Se realiz6 la calibracion interevaluador entre el experto y el investigador.
Ademas, se uso el estadistico de Kappa para determinar la concordancia en
las variables prevalencia de caries, El coeficiente de Kappa fue de 0.871 lo
que indic6 que la concordancia entre los observadores fue satisfactoria, segun
la escala de Fleiss (0,61 — 0,80, acuerdo satisfactorio). Asi como también la
calibracion intraevaluador del mismo experto, donde el coeficiente de Kappa

fue de 0.893 que indic6 una concordancia satisfactoria. (Anexo 1)

2.4.2. Método de recolecciéon de datos.

Se solicito la autorizacion del Director de Colegio Privado “San Martin” y
del Colegio Nacional “Nuevo Perta” antes evaluar.

Una vez conseguida la autorizacion de los padres y los alumnos evaluados,
mediante la lista de datos de cada grado se acudié a orientar a los alumnos
de cada aula.

Para evaluar la primera molar se empled un espejo bucal (Sagima #05), con
el nifio sentado y ademas con la ayuda de un baja lenguas se observo tanto
la primera molar maxilar como mandibular para posteriormente llenar la

ficha de recoleccién de datos .

15



2.4.3. Instrumento de recoleccion de datos.

Se utiliz6 una ficha de recoleccion de datos. (ANEXO 2)

2.4.4. Procedimiento de recoleccion de datos.

Se realiz6 charlas a los padres de familia para informarles sobre el tema de
la investigacion y luego se les brindd el consentimiento informado. En el
protocolo se solicitd en pedirle al alumno que se retire cualquier aparato
removible.

Con el uso de un espejo dental sigma #05 y la ayuda de una baja lengua
estéril se procedié a la inspeccion de ambas arcadas centrandose en las
primeras molares permanentes para diferenciar las lesiones cariosas.

Se empled también algoddn, pinza y explorador tanto como para el secado
de la pieza dentaria y exploracion clinica de la misma. Finalmente, estas
fueron registradas en el odontograma mediante los codigos de ICDAS II:

- 0 = Diente sano.

- 1 = Mancha blanca/café en esmalte seco.

- 2 = Mancha blanca/café en esmalte himedo

- 3 = Diente con microcavidad.

- 4 = Diente con sombra gris en dentina.

- 5 = Diente que presenta cavidad cariosa detectable.
- 6 = Diente que presenta cavidad cariosa extensa.

I1l.  PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Se obtuvo una base de datos que fue analizada con el software estadistico SPS
version 25. Para determinar la prevalencia de caries dental en la primera molar
permanente con el género y la edad, se empled estadistica descriptiva, elaborandose

tablas y cuadros de doble entrada.

16



V. CONSIDERACIONES BIOETICAS

Declaracion de Helsinki
Se usaron los principios de la DECLARACION DE HELSINKI, segun la ultima

reunion en fortaleza —Brasil, octubre 2013.

Normas Legales

Ley general de salud: 26842
Articulo N° 15

Articulo N° 25

Autorizacion del Comité de Bioética en Investigacion de la UPAO

17



RESULTADOS

La prevalencia de caries dental en la primera molar permanente en escolares de 6
a 12 anosde la l.E.P “San Martin de Porres” e I.E.N N°80006 fue de 82,4% (Tabla
1)

Con respecto a la tabla 2, a la prevalencia de caries en primeras molares segun la
edad, evidenci6 que las edades que presentaron mayor prevalencia de caries fue
7 afos (28,0%) y 10 afios (25,7%)|. (Tabla 2)

En referencia a la prevalencia de caries dental segun el sexo, se observo que el
género femenino presentd mayor prevalencia de caries dental (42,4%) a

comparacion del masculino (40%). (Tabla 3)

18



Tabla 1. Prevalencia de caries en los primeros molares en escolares de 6 a 12 afios de
edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019

PRESENCIADECARIES

NO SI Total
ESTUDIANTES NACIONAL Recuento 16 119 135
. % del total 7,6% 56,6% 64,2%
PRIVADO Recuento 21 54 75
. % del total 10% 25,7% 35,7%
Total Recuento 37 173 210
% del total 17,6% 82,4% 100,0%

Tabla 1.1 Prevalencia de caries dental seglin la pieza dental en escolares de 6 a 12 aiios

de edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019

1.6 2.6 3.6 4.6
n % N % N % N %

ICDAS Recuento

% del total 38 18,1% 35 16,7% 68 32,4% 19 5,9%

Recuento

% del total 22 10,5% 70 33,3% 20 9,5% 18 11,8%

Recuento

% del total 82 39% 20 9,5% 24 11,4% 12 4, 7%

Recuento

% del total 17 8,1% 10 4,8% 25 11,9% 48 37,6%

Recuento

% del total 6 2,9% 33 15,7% 35 16,6% 18 16,5%

Recuento

% del total 40 19% 18 8,6% 18 8,6% 51 21,2%

19




Total

Recuento

% del total 5 2,4% 24 11,4% 20 9,5% 44 2,4%
Recuento
% del total 210 100% 210 100% 210 100% 210 100%

Tabla 2. Prevalencia de caries en las primeras molares en escolares de 6 a

12 afos de edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segun

Edad.

EDAD

Total

10

11

12

PRESENCIADECARIES

NO SI Total
Recuento 5 20 25
% del total 2.4% 9.5% 11,9%
Recuento 16 43 59
% del total 7.6% 20.4% 28,0%
Recuento 2 12 14
% del total 1% 5,7% 6.7%
Recuento 4 18 22
% del total 1.9% 8.6% 10.5%
Recuento 8 46 54
% del total 3.8% 21,9% 25.7%
Recuento 8 14 22
% del total 3.9% 6.6% 10.5%
Recuento 4 10 14
% del total 1.9% 4.8% 6.7%
Recuento a7 163 210
% del total 22.4% 77.6% 100,0%

20




Tabla 2.1. Prevalencia de caries en la primera molar 16 en escolares de 6
a 12 afos de edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segun

EDAD.
PZA16
0 1 2 3 4 5 Total

EDAD 6 Recuento 8 5 9 2 1 0 25
% del total 3.8% | 2.4% | 4.3% | 1% | 0.5% | 0,0% | 11,9%

7 Recuento 8 | 8 | 40 | 2 | 1 | 0 | 59

% del total 3.8% | 3.8% | 19% | 1% | 0.5% | 0,0% | 28,0%

8 Recuento 0 | 10 | 4 | 0 | 0 | 0 | 14

% del total 0% | 4.8% | 1.9% | 0.0% | 0,0% | 0.0% | 6.7%

° Recuento 5 | 2 | 13 | 1 | 0 | 1 | 22

% del total 2,4% | 1% | 6.2% | 0,5% | 0,0% | 0,5% | 10.5%

10 Recuento 1 20| 25| 5| 2| 1 54

% del total 0.5% | 9.5% | 11.9% | 2,4% | 1,0% | 0,5% | 25.7%

1 Recuento 1 | 5 | 2 | 10 | 1 | 3 | 22

% del total 0,5% | 2,4% | 1% | 4,8% | 0,5% | 1,4% | 10.5%

12 Recuento 0 | 1 | 1 | 1 | 10 | 1 | 14

% del total 0,0% | 0,5% | 0,5% | 0,5% | 4,8% | 0,5% | 6.7%

Total Recuento 23 | 51 | 94 | 21 | 15 | 6 | 210
% del total 1,1% | 24,3% | 44,8% | 1% | 7,1% | 2,9% | 100,0%
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Tabla 2.2. Prevalencia de caries en la primera molar 26 en escolares
de 6 a 12 afios de edad de colegios nacionales y privados. Trujillo,
2019, segun EDAD.

PZA26
0 1 2 3 4 5 6 Total

EDAD 6 Recuento 6 8 3 1 4 0 3 25
— % del total 2,9%| 3,8%| 1,4%| o,5%| 1,9%| 0,0%| 1,4%| 11,9%

7 Recuento 8| 1o| 3| 32| 2| 2| 2| 59

—— % del total 3,8%| 4,8%| 1,4%| 15,2%| 1%| 1%| 1%| 28,0%

8 Recuento 2| 5| 6| 0| 1| O| O| 14

—— % del total 1%| 2,4%| 2,9%| 0,0%| o,5%| 0,0%| 0,0%| 6.7%

9 Recuento q 2| g| o] o 1 22

— % del total o,5%| 1%| 4,3%| 2,9%| 1%| 0,5%| o,5%| 10.5%

10" Recuento of 10| 1] 24| 8| o o 54

— % del total 1%| 4,8%| 4,8%| 11,4%| 3,8%| 0,0%| 0,0%| 25.7%

! Recuento 4| 4| 6| 3| 2| 2| 1| 22

— % del total 1,9%| 1,9%| 2,9%| 1,4%| 1%| 1%| 0,5%| 10.5%

2 Recuento 2| 4| 6| 1| 0| 1| 0| 14

— % del total 1%| 1,9%| 2,9%| o,5%| 0,0%| 0,5%| 0,0%| 6.7%

Total Recuento 25| 43| 43| 67| 19| 6| 7| 210
% del total 11,9%| 20,5%| 20,5%| 31,9%| 9,0%| 2,9%| 3,3%| 100,0%
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Tabla 2.3. Prevalencia de caries en la primera molar 36 en escolares de 6 a 12 afios de
edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segun EDAD

0 1 2 3 4 5 6 | Total
EDAD 6 Recuento 2| 10 10 3 0 0 0 25
— % del total 1,0%|4,8%| 4,8%| 1,4%|o,0%|o,0%|o,0%| 11,9%
7 Recuento 15| 13| 16| 5| 7| 3| o| 59

— % del total 7,1%|6,2%| 7,6%| 2,4%|3,3%|1,4%|o,0%| 28,0%

8  Recuento 6| o| 1| 6| 1| o| o| 14
— % del total 2,9%|o,0%| o,5%| 2,9%|o,5%|o,0%|o,0%| 6.7%
9 Recuento 11| 2| 2| 3| 1| 1| 2| 22
— % del total 5,2%|1,0%| 1,0%| 1,4%|o,5%|o,5%|1,0%| 10.5%
10 Recuento 12| 4| 12| 15| 5| 6| 0| 54

— % del total 5,8%|1,9%| 5,8%| 7,1%|2,4%|2,9%|o,0%| 25.7%
! Recuento 5| 10| 2| 1| 2| 2| 0| 22
— % del total 2,4%|4,8%| 1%| 0,5%|1,0%|1,0%|o,0%| 10.5%
2 Recuento O| 5| 9| O| 0| 0| O| 14
~ % del total o,0%|2,4%| 4,3%| 0,0%|o,0%|o,0%|o,0%| 6.7%
Total Recuento 51| 44| 52| 33| 16| 12| 2| 210

% del total | 24,396 | 21% | 24,80 | 15,79 | 7.6% | 5,7%| 19 | 100,0%
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Tabla 2.4. Prevalencia de caries en la primera molar 46 en escolares de 6 a 12 afos

de edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segun EDAD.

EDAD

Total

PZA46
2 3 5 6 Total
6 Recuento 3 12 3 25
% del total 1,4%| 0,5%| 5,7%| 1,4%| 1,4%| 11,9%
7 Recuento 2| 4o| 1o| 59
% del total 1%| 1%| 19,0%| 4,8%| 1,0%| 28,0%
8 Recuento 3| 9| 1| 14
% del total 1,4%| 0,0%| 4,3%| o,5%| 0,0%| 6.7%
° Recuento 2| 10| 3| 22
% del total 1,0%| 1,0%| 4,8%| 1,4%| 0,0%| 10.5%
10 Recuento 5| 32| 0| 54
% del total 2,4%| 1,4%| 15,2%| 0,0%| 0,5%| 25.7%
1 Recuento 10| 3| 0| 22
% del total 4,8%| 2,4%| 1,4%| 0,0%| 0,5%| 10.5%
12 Recuento 1 | 3 | 1 | 14
% del total 0,5%| o,5%| 1,4%| o,5%| 0,0%| 6.7%
Recuento 26| l4| 109| 18| 210
% del total 6,2%| 6,2%| 57,1%| 18,1%| 1% 100,0%

Tabla 3. Prevalencia de caries en las primeras molares en escolares de 6 a 12 afios de

edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, seglin Sexo.

PRESENCIADECARIES

24

NO Sl Total
SEXO FEMENINO Recuento 11 89 100
. % del total 5,2% 42,4% 47,6%
MASCULINO Recuento 26 84 110
. % del total 12,4% 40% 52,4%
Total Recuento 37 173 210
% del total 17,6% 82,4% 100,0%




Tabla 3.1. Prevalencia de caries en la primera molar 16 en escolares de 6 a 12 afios de
edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segun SEXO.

SEXO FEMENINO

Total

MASCULINO

% del total I

25

PZA16
0 1 2 3 4 5 Total
Recuento 18 30 45 4 3 0 100
% dentro de
0, 0, 0, 0, 0, 0, 0,
GENERO 18% 30% 45% 4% 3% 0,0% | 100,0%
% dentro de
PZALG 62,1%| 52,6%| 454%| 28,6% 3,3% 0,0%| 47, 7%
. % del total 8,6% | 14,2%| 21,4% 1,9% 1,4% 0,0%| 47,7%
Recuento 11 27 54 10 6 2 110
% dentro de . . . . . . .
GENERO 10% | 24,5%| 49,1%| 11,4% 9,1% 1,8% | 100,0%
% dentro de
0, 0, 0, 0, 0, 0, 0,
PZALG 37,9% | 47,4%| 54,5% 7,1% 6,7%| 100,0%| 52,3%
. % del total 12,9% | 20,0%| 257%| 11,9% 2,9% 1%| 52,3%
Recuento 29 57 99 14 9 2 210
% dentro de
0, 0, 0, 0, 0, 0, 0,
GENERO 27,1% | 43,5%| 12,9%| 10,6% 4,3% 2,4%| 100,0%
% dentro de
PZA16 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%




Tabla 3.2. Prevalencia de caries en la primera molar 26 en escolares de 6 a 12 afios de edad de
colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segin SEXO.

SEX
O

Total

FEMENINO

MASCULIN
0]

Recuento
% dentro
de
GENER
@]

% dentro
de
PZA26
% del
total

Recuento
% dentro
de
GENER
0

% dentro
de
PZA26

% del
total

30

30%

61,2%

14,3%

19

17,3%

38,8%

9%

30

30%

54,5%

14,3%

25

23%

45,5%

11,9%

15

15%

34,1%

7,1%

29

26,4%

66,0%

13,8%

PZA26
3

9%

32,1%

4,3%

19

17,3%

67,9%

9%

7%

38,9%

3,3%

11

10%

61,1%

5,2%

5%

45,5%

2,4%

5,5%

54,5%

2,9%

4%

80,0%

1,9%

0,9%

20,0%

0,5%

Total
100

100,0
%

47,7%

47,7%

110

100,0
%

52,3%

52,3%

Recuento
% dentro
de
GENER
0]

% dentro
de
PZA26
% del
total

49

27,1%

100,0
%

23,3%

55

28,2%

100,0
%

26,2%

26

44

12,9%

100,0
%

21%

28

5,9%

100,0
%

13,3%

18

17,6%

100,0
%

8,6%

11

5,9%

100,0
%

5,2%

2,4%

100,0
%

2,4%

210

100,0
%

100,0
%

100,0
%




Tabla 3.3. Prevalencia de caries en la primera molar 36 en escolares de 6 a 12 afios de edad de
colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segiin SEXO

SEX
0]

Total

FEMENINO

MASCULIN
0]

Recuento
% dentro
de
GENER
(0]

% dentro
de
PZA36

% del

_ total

Recuento
% dentro
de
GENER
0

% dentro
de
PZA36

% del

_ total

10

10%

21,7%

4,8%

36

78,2%

50,0%

17,1%

38

38%

60,3%

18,1%

35

47,9%

44.,8%

16,6%

20

20%

37,0%

9,5%

34

63,0%

71,4%

16,2%

PZA36
3
17

17%

81,0%

8,1%

19,0%

47,1%

1,9%

8%

89,0%

3,8%

11,1%

50,0%

0,5%

0,0%

0,0%

0,0%

0%

100.0
%

0%

7%

100.0

%

3.3%

0%

0,0%

0%

Total
100

100,0
%

47,7%

47,7%

110

100,0
%

52,3%

52,3%

Recuento
% dentro
de
GENER
0]

% dentro
de

PZA3b6

% del
total

46

18,8%

100.0
%

21,9%

73

34,1%

100.0
%

34,8%

54

16,5%

100.0
%

25,7%

27

21

20,0%

100.0
%

10%

4,7%

100.0
%

4,3%

0,0%

100.0
%

0,0%

2,4%

100.0
%

3,3%

210

100,0
%

100.0

%

100,0
%




Tabla 3.4. Prevalencia de caries en la primera molar 46 en escolares de 6 a 12 afios de
edad de colegios nacionales y privados. Trujillo, 2019, segun SEXO.

SEX
@)

Total

FEMENINO

MASCULIN
0]

Recuento
% dentro
de
GENER
(0]

% dentro
de
PZA46

% del

. total

Recuento
% dentro
de
GENER
0]

% dentro
de

PZA46
% del

. total

6%

37,5%

2,9%

10

9,1%

62,5%

4,8%

8%

61,5%

3,8%

4,5%

38,5%

2,4%

5%

38,4%

2,4%

7,3%

61,5%

3,8%

PZA46

38

38%

31,7%

18,1%

82

74,5%

68,3%

39%

38

38%

100.0

%

18,1%

0%

0,0%

0%

3%

37,5%

1,4%

4,5%

62,5%

2,4%

2%

100.0

%

1%

0%

0,0%

0%

Total
100

100,0
%

47,7%

47,7%

110

100,0
%

52,3%

52,3%

Recuento
% dentro
de
GENER
(0]

% dentro
de

PZA46

% del
total

16

11,8%

100.0
%

7,6%

13

43,5%

100.0
%

6,2%

28

13

22,4%

100.0
%

6,2%

120

8,2%

100.0
%

57,1%

38

4,7%

100.0
%

18,1%

5,9%

100.0
%

3,8%

3,5%

100.0
%

1%

210

100,0
%

100.0

%

100,0
%




VI.  DISCUSION

Este trabajo de investigacion tuvo como finalidad determinar la prevalencia de caries usando
el sistema ICDAS 11, en el primer molar permanente en escolares de 6 a 12 afios de la I.E.P
“San Martin de Porres” e .LE.N N°80006.

Se coincidi6 con los resultados encontrados con el estudio de Ninoska, quien en su estudio
evalud de igual manera la primera molar permanente encontrando asi que a los 9 afios se
presenta la mayor parte de lesiones siendo el género femenino el mas afectado.?® El estudio
demostro que la prevalencia del género femenino con predominancia en las edades de 7 y 10

afios, fue debido a que en esta edad ocurre el segundo cambio de denticion.

Se coincidié también con Cuyac!® cuyos resultados indican que a la edad de 11 afios el sexo
femenino presentd mayor caries en la primera molar permanente en los que resalto la primera
molar inferior izquierda. Nuestra poblacion femenina también fue la mas susceptible, debido
a muchos factores, tales como el espesor del esmalte, la educacion oral, la responsabilidad
de padres. A diferencia que en nuestro estudio los resultados arrojaron que la edad mas
predominante fue de 10 afios en la formacion de caries dentales sobre todo en la primera

molar inferior derecha.

También se coincidi6 con el estudio de Ramoén?® cuyos resultados informaron la
predominancia de las nifias 51% a comparacion de los varones 49%, de manera que el género

resultd facto de riesgo.
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VIl. CONCLUSIONES

La prevalencia de caries dental de primer molar permanente en escolares de 6 a
12 afios de la I.E.P “San Martin de Porres” e I.LE.N N°80006. resultd de 82,4%
Segun la edad, existio una mayor prevalencia de lesiones cariosas en los escolares
de 7 afios de edad, seguido de los escolares de 10 afios de edad.

Segun género, existid una mayor prevalencia de caries dental en escolares

femeninas.

Vill. RECOMENDACIONES

Se recomienda brindar informacién a los padres de familia y a los nifios,

mediante charlas sobre la importancia de salud bucal, técnicas de cepillado

y dieta balanceada en la I.E.P “San Martin de Porres” e I.E.N N°80006.
Revisiones constantes con el odontdlogo cada seis meses.

Mediante la directora dar a conocer a los padres de familia sobre el estado

de los dientes de los nifios para que asi puedan ser tratados a tiempo.
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X. ANEXOS
ANEXO 01

CONFIABILIDAD DEL METODO EN EL ANALISIS INTEREVALUADOR
(PREVALENCIA DE CARIES SEGUN CRITERIO ICDAS)

95% de intervalo de

' B confianza
Calibracion n CCI _ _ p*
Limite Limite

inferior superior

PREVALENCIA
DE CARIES

SEGUN 10 0.871 0.866 0.874  <0.001
CRITERIO

ICDAS

* Coeficiente de Correlacion Intraclase.

CONFIABILIDAD DEL METODO EN EL ANALISIS INTRAEVALUADOR

(PREVALENCIA DE CARIES SEGUN CRITERIO ICDAS)

95% de intervalo de

_ B confianza
Calibracion n CCI _ _ p*
Limite Limite

inferior superior

PREVALENCIA
DE CARIES
SEGUN 10 0.893 0.890 0.897 <0.001
CRITERIO

ICDAS .,
* Coeficiente de Correlacién Intraclase.
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ANEXO 02

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS / ICDAS i

DATOS PERSONALES DEL PACIENTE

NOIMBRE: ...t b bbb b s b s b s bbb s

SEXO VARON MUIJER

INSTITUCION EDUCATIVA & oottt ee et saseseeseeeseseseesea s esssessessesesseeasesneeasesensenneaseseneens

GRADO: ...

16 26
= =
46 36
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ANEXO 03
UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO

ESCUELA DE ESTOMATOLOGIA

Hoja de informacion de procedimiento

Sefior(a) padre de familia, por medio de la presente me dirijo a usted para saludarley a la
vez informarle que el presente proyecto “PREVALENCIA DE CARIES EN PRIMERAS MOLARES
PERMANETES EN ESCOLARES DE 6 A 12 ANOS DE EDAD DE COLEGIOS NACIONALES Y
PRIVADOS .TRUIJILLO 2019”; es mi trabajo de investigacidon para mi titulacién por lo que
solicito a usted el permiso correspondiente para poder realizar la exploracidén no invasiva

en su menor hijo, consistiendo en:

Charla sobre salud bucal, caries dental y su prevencion.
El escolar sera examinado en la cavidad bucal con un espejo dental y un
explorador para observar la presencia de caries dental mediante el sistema
ICDAS II. No se realizara ningun procedimiento exploratorio.

Los resultados de prevalencia de caries dental se presentaran al final al

Director de la Institucion Educativa.

Esta investigacion tiene como finalidad a conocer la prevalencia de caries dental y el
tratamiento que necesite los escolares de primaria, y conocer la salud bucal de sus nifios y

su importancia para la prevencién de enfermedad.

Agradezco de antemano por su gentil apoyo

Atentamente:
Anthony Bryan Reyes Santos

DNI.48451704 , 1D :000100021

36



ANEXO 04
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Mediante la presente, se le solicita su autorizacion para la participacion de su
menor hijo(a) y/o apoderado en el presente proyecto de investigacion
“PREVALENCIA DE CARIES EN PRIMERAS MOLARES PERMANETES EN ESCOLARES DE 6 A
12 ANOS DE EDAD DE COLEGIOS NACIONALES Y PRIVADOS .TRUJILLO 2019”, cuya
finalidad es obtener informacion que podra ser usada en la mejora de la salud
de su menor hijo(a). Teniendo en cuenta que la informacién obtenida sera de
tipo confidencial y no sera usada para otro propdsito fuera de este estudio.

YO:

.................................................................................................................................

CON DNt padre de familia del menor

...................................... (SI AUTORIZO/NO AUTORIZO) que mi menor hijo(a)
participe y doy constancia de haber sido informado y de haber entendido en

forma clara el trabajo de investigacion: “PREVALENCIA DE CARIES EN PRIMERAS
MOLARES PERMANETES EN ESCOLARES DE 6 A 12 ANOS DE EDAD DE COLEGIOS
NACIONALES Y PRIVADOS .TRUJILLO 2019”

Responsable del trabajo: Anthony Bryan Reyes Santos

Fecha de realizacion: De Junio, del 2019
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Firma del apoderado

ANEXO 05

ASENTIMIENTO INFORMADO

YO:
CON DNt estudiante del grado.......cccceveveveceececececeeere, De la
LE e (Privada o nacional ) ....ccccceeeeeceveceeceeienene doy constancia de haber sido informado y de

haber entendido en forma clara el trabajo de investigaciéon : Prevalencia de caries en primeras
molares permanentes en escolares de 6 a 12 aifios de edad de colegios nacionales y privados

.Trujillo,2019.

Por lo cual , ACEPTO que se me realice la evaluacion bucal dentro de mi institucion educativa

rreererenneens. de Junio, 2019
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