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Resumen

Objetivos: El objetivo de este estudio fue relacionar el indice CPOD vy limitacion
de lavarse los dientes en los escolares de 12 afios de |la parroquia El Sagrario en
el ano 2016. Materiales y Métodos: El presente estudio tiene un enfoque
cuantitativo, descriptivo, retrospectivo relacional. La muestra fue de 155 fichas de
observacion que consta de: numero de registro, edad, sexo, parroquia, indice
CPOD vy limitacién para lavarse los dientes. Resultados: Se representé mediante
tablas y graficos de barras; empleado el analisis estadistico de Tau_b Kendall.
Ambos sexos presentaron un nivel muy bajo respecto al indice CPOD, en cuanto
al impacto y la severidad en lavarse los dientes el sexo masculino presento
limitacién con un porcentaje inferior al sexo femenino. Conclusion: Existié una
correlacion muy baja entre las variables del estudio.

Palabras clave: caries dental, escolares, OMS, salud.
Abstract

Objectives: The objective of this study was to relate the CPOD index and limitation
of brushing teeth in 12-year-old schoolchildren of the El Sagrario parish in 2016.
Materials and Methods: The present study has a quantitative, descriptive,
retrospective relational approach. The sample consisted of 155 observation files
consisting of: registration number, age, sex, parish, CPOD index and limitation to
brush teeth. Results: It was represented by tables and bar graphs; used the
statistical analysis of Tau_b Kendall. Both sexes presented a very low level with
respect to the DMFT index, in terms of impact and severity in brushing their teeth,
the male sex presented a limitation with a lower percentage than the female sex.
Conclusion: There was a very low correlation between the study variables.
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La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define
el término salud como “el completo estado de
bienestar fisico, mental y social de un individuo y no
solamente la ausencia de afecciones o
enfermedades” mediante el cual nos permite
distinguir de una persona con una excelente salud
como de una persona que presente alguna afeccién
ensusalud. (1,2)

Los afecciones bucodentales son una carga
importante dentro del sector de la salud publica a
nivel mundial; los mismos que afectan a las
personas a lo largo de su vida ocasionando
molestias, dolor y deformacién. Entre los
principales padecimientos bucodentales se puede
decir que la principal patologia y con una mayor
prevalencia a nivel mundial, es la caries dental, la
misma que se define como una enfermedad
multifactorial que causa la destruccién de los tejidos
duros del diente provocada por los acidos de los
depésitos microbianos. Afectando cerca del 90% de
la poblacion escolar entre los 5y 17 afios de edad
enAmérica Latina. (3, 4, 5,6)

En Ecuador segun el informe del manual de
regulacion del Sistema Nacional de Salud del Area
de Odontologia de Ecuador 2010 sefala que existe
un 88.2% de escolares que presentan caries dental
y el indice CPOD (Evidencia de las secuelas de la
caries dental en denticion permanente) reportando
un promedio de 2.95 en los escolares de 12 afos.

(7)

Teniendo en cuenta la importancia de la salud
bucodental de los nifios es importante tener un
método de medicién epidemiologico confiable en el
cual podemos establecer si padece de alguna
afeccion.

EI CPOD fue introducido en 1937 por Henry Klein y
Carroll E. Palmer como un método epidemioldgico
para la medicién de caries dental. El objetivo de
este método es medir el avance de la caries dental
en denticién permanente mediante la sumatoria de
dientes. Cada uno tiene su respectivo valor;
cariados (1), perdidos por caries dental (2),
obturado (3), sano (4) y no aplicable (0), este indice
se calcula de manera observacional. La OMS
recomendo que se valore con este guia de salud los
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nifos de 12 afos. (8,9, 10)

Otro factor que influye en tener una buena salud
bucodental es la correcta higiene oral en la cual se
va eliminar los restos de comida que se encentran
en la boca, ayudando a prevenir la caries dental,
evitando tener halitosis y una tener una buena
sensacion en la cavidad bucal. Es esencial que los
padres de familia sean capacitados con técnicas de
lavado de los dientes para que asi puedan ensefar
y acompafiar a sus hijos en el lavado diario del
mismo. (11)

Materiales y Métodos

El presente estudio tiene un enfoque cuantitativo,
de estudio descriptivo, retrospectivo relacional. La
muestra fue de 155 fichas de escolares de 12 afios,
estratificados en 74 mujeres y 81 hombres de seis
escuelas fiscales de la Parroquia El Sagrario:
Ciudad de Cuenca, Dolores J Torres, Eugenio
Espejo, Ezequiel Crespo, Febres Cordero, Otto
Arosemena. Los datos fueron tomados del proyecto
“Mapa Epidemioldgico de la ciudad Cuenca” del
afo 2016 que se encontraron en el departamento
de investigacion de la carrera de Odontologia de la
Universidad Catolica de Cuenca.

Se analizé la base de datos tomando en cuenta las
variables de estudio que fueron Variable
independiente: CPOD, Variable dependiente:
Limitacion para cepillarse los dientes, covariable el

sexo. Como criterio de inclusion se tomo que todas
las fichas tengan todos los datos y no existan
incoherencias. Los datos fueron colocados en una
ficha de registro en el programa Microsoft Excell
mediante codificacién y validados mediante control
de calidad porlos investigadores.

En el andlisis de datos se realiz6 mediante
estadistica descriptiva (tablas y graficos), para la
variable dependiente e independiente, mientras
que la correlacion de variables fue mediante la
prueba estadisticade KENDALL.

La presente investigaciéon no implicé ningun
conflicto bioético, debido a que fue ejecutado sobre
datos tomados, los mismo que reposan en la oficina
de investigacion de la carrera de odontologia y
contamos con la autorizacion previa parala revision
de las mismas, ademas se guardara la respectiva
confidencialidad sobre los datos proporcionados.

El mismo que fue previamente aprobado por el
comité de bioética de la Universidad Catolica de
Cuenca con numero de certificado Com. Bioética.
Od. UCACUE-155/2020.

Resultados

En los niveles de CPOD segun el sexo el nivel Muy
Bajo en femenino 33,8% mientras que en el
masculino fue 33,3% siendo ligeramente igual en
ambos sexos. Vertabla 1.

Tabla 1: Niveles de CPOD segun el sexo

Sexo Muy bajo Bajo Medio Alto Muy Alto Total

n % n % n % n % n % n %
Femenino 25 33,8 16 21,6 21 284 9 12,2 3 4,1 74 100,0
Masculino 27 333 15 18,6 24 296 9 11,1 6 7,4 81 100,0

El sexo masculino no presentd un impacto en el
desempefio de lavarse los dientes conun  71,6%,
seguido del femenino un 33,8% si present6 un

impacto en el desempefio en lavarse los dientes.
Vertabla 2.

Tabla 2: Impacto en el desempeiio lavarse los dientes segun el sexo

Sin Impacto Con Impacto Total
Sexo
n % % n %
Femenino 49 66,2 25 33,8 74 100,0
Masculino 58 71,6 23 28,4 81 100,0

Segun la severidad el sexo masculino tuvo 71,6%
sin imitacion de lavarse los dientes presentando

un mayor porcentaje frente al sexo femenino. Ver
tabla 3.

Tabla 3: Severidad en la limitaciéon de lavarse los dientes segun el sexo

Sin Poca Regular Mucha Total
Sexo limitacion limitacion limitacion limitacion
n % n % n % n % n %
Femenino 49 66,2 11 149 8 10,8 6 8,1 74 100,0
Masculino 58 71,6 12 14,8 5 6,2 6 74 81 100,0




Entre los niveles de CPOD vy la severidad en la
limitacion de lavarse los dientes presenté una
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correlaciéon muy bajade 0,016 segun el coeficiente
de Tau KENDALL. Verfigura 1.

Figura 1: Correlaciones niveles de CPOD y la severidad en la limitaciéon para lavarse los dientes
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Los niveles de CPOD y la severidad en la limitacion
de lavarse los dientes la correlacion fue muy baja

segun el sexo femenino 0,091 y masculino 0,078
segun el coeficiente de Tau KENDALL. Ver figura 2.

Figura 2: Correlaciones niveles de CPOD y la severidad en la limitaciéon para lavarse los dientes
segun el sexo
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Discusion

La presente investigacion fue realizada en una
poblacién de 12 afios de la parroquia El Sagrario
ubicada en la ciudad de Cuenca-Ecuador.

La muestra utilizada fue de 155 estudiantes de 12
afos de edad, siendo mayor a la muestra tomada
por Del Castillo (14) en Pert con 150 escolares. El
presente estudio evidencio en el nivel muy bajo de
CPOD tanto en el sexo femenino como masculino
un porcentaje similar al estudio de Flores (12) con
un porcentaje de 31,7% a nivel general en cuanto al
nivel muy bajo de CPOD en Ecuador. Vélez y
Villavicencio (9) reportaron un nivel muy alto de
CPOD en el sexo femenino de 19,4% el cual difiere
de este estudio con un porcentaje de 4,1% para el
sexo femenino como un factor a considerar es la
ubicacion de estas dos parroquias.

Mientras que la limitacién para lavarse los dientes
si presenté impacto en la poblacion masculina la
misma que fue menor a los estudios previos
realizados en Peru, Ingunza (13) evidenci6é que el
sexo masculino presento un impacto del 72,4%
coincidiendo con Del Castillo (14) en cuyo estudio el

sexo masculino presento un impacto del 64,0%,
Paredes (15) en su estudio presento un impacto
general del 41,4% ; cabe recalcar que los estudios
en Peru fueron realizados en zona rural y urbano
marginal, por otro lado Morocho y Encalada (5) en
Ecuador encontraron una frecuencia de impacto de
35 para el género masculino, mientras que en este
estudio para el sexo masculino fue de 23.

Segun los niveles de severidad para la limitacion
para lavarse los dientes el nivel regular fue mayor
en el sexo femenino encontrando similitud en el
estudio realizado en Ecuador por Encalada (16)
quien encontré un 8,33% en el nivel regular ,
Cérdova (4) en su estudio en Ecuador de acuerdo a
la severidad moderada encontr6 un 6,00% en la
poblacion femenina mientras que Zhunio (17) en
su estudio en la parroquia El Sagrario (Ecuador)
presento poca severidad a nivel general con un
36,7% existié unarelacion en el estudio Villaruel (1)
en Quito Ecuador conun 23,3% mientras tanto en
el estudio de Reinoso (6) (Sayausi-Ecuador) hubo
una diferencia del 1,1% la misma que pudo
deberse a la ubicacion de las parroquias siendo la
una urbana y la otra rural. En cuanto a la
correlacion entre el CPOD vy la limitacion para
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lavarse los dientes fue muy baja esto podria ser a
que en los escolares no se present6 un nivel muy
alto de CPOD que limitara directamente al cepillado
dental y que el estudio se realizé en escuelas del
sector urbano; sin embargo el presente estudié
presentd una limitacién en la busqueda de
informacion ya que no se encontraron articulos
relacionados sobre el mismo y la evaluacion de la
caries dental fue através de datos ya obtenidos.

Conclusion

La correlacion entre el indice CPOD y la limitacidon
de lavarse los dientes en escolares de 12 afios fue
muy bajo a nivel general como a nivel de ambos
Sexos
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