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RESUMEN gastrointestinales que afectan a los sistemas del cuerpo
En la Gltima década, las enfermedades de mayor prevalencia humano. La OMS declar6é que del 60 al 90% de los

en la cavidad bucal segin la OMS y la OPS son la caries escolares de todo el mundo padecen de caries dental y el
dental, y la enfermedad periodontal siendo estos, factores de 38.7% padece de gingivitis. La salud bucal es importante
riesgo para las enfermedades cardiovasculares, respiratorias, para el desarrollo fisico y mental de las personas ya que
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desempefia un papel importante en la calidad de la vida. Sin
embargo, la caries dental y la enfermedad periodontal
aparecen entre las primeras causas de morbilidad bucal a
nivel mundial y nuestro pais no esta libre de estos problemas.
Métodos: Fue un estudio descriptivo, prospectivo y
transversal, cuya muestra estuvo constituida por 248 niflos de
las LE del Distrito de Oropesa. Resultados: Se encontré una
alta prevalencia la caries grave en un 64.3% seguido de la
caries moderada en un 29.5%; debido al elevado consumo
de alimentos ricos en azucares extrinsecos. La frecuencia del
consumo de alimentos cariogénicos fue alta (63%) yla de
alimentos protectores fue baja en un 55%. El sexo masculino
presento caries dental en un 34.4% y el sexo femenino
presento mayor porcentaje de gingivitis en un 25.4%.
Conclusiones: Los habitos alimenticios estan relacionados
con la prevalencia de caries, debido al elevado consumo de
alimentos ricos en azucares extrinsecos, también esta
relacionado con la gingivitis; esto se debe a la falta de
conocimientos sobre la higiene oral, asi mismo se encontrd
una mayor prevalencia de la caries grave y de una gingivitis
leve.

PALABRAS CLAVE: Habitos alimentarios, Caries dental y
Gingivitis.

“Diversos factores
predisponen al individuo a
adquirir caries, como: la
calidad de la dieta, la
misma que guarda
relacion directa entre el
consumo frecuente de
hidratos de carbono y la
actividad cariogénica.”

ABSTRACT

In the last decade, the most prevalent diseases in the oral
cavity according to WHO and PAHO are dental caries and
periodontal disease being these, risk factors for
cardiovascular diseases, respiratory, gastrointestinal
affecting systems of the human body. WHO he said that
60 to 90% of school children worldwide suffer from dental
caries and 38.7% suffer from gingivitis. Oral health is
important for the physical and mental development of
people as it plays an important role in the quality of life.
However, tooth decay and periodontal disease appear
among the leading causes of oral morbidity worldwide and
our country is not free of these problems. Methods: It was
a descriptive, prospective and cross-sectional study, whose
sample consisted of 248 children of the District of
Oropesa LE. Results: We found a high prevalence of
severe caries in 64.3% followed by moderate caries in
29.5%; due to high consumption of foods high in extrinsic
sugars. The frequency of consumption of cariogenic food

70

was high (63%) and protective food was low by 55%. The
male presented dental caries in 34.4% and females had
higher percentage of gingivitis in 25.4%. Conclusions:
Eating habits are related to the prevalence of caries, due to
high consumption of foods high in extrinsic sugars, itis
also associated with gingivitis; this is due to lack of
knowledge about oral hygiene, also a higher prevalence of
severe decay and mild gingivitis was found.

KEYWORDS: Eating Habits, Dental Caries and Gingivitis.

s importante considerar que los

habitos alimenticios, higiene y estilos
de vida saludable se asimilan e integran a
la personalidad durante los primeros afios
vida, consolidandose hasta perdurar
incluso en la edad adulta; de ahi la
importancia de brindar una orientacion
adecuada y oportuna a docentes y padres
responsables de la atencion y cuidado de
los nifios, en cuanto a qué y como hacer
para promover la ensefianza de habitos
saludables y valorarlos como herramientas
que ayudan a proteger la salud bucal.(1)

La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) en 2014, reportd que a nivel
mundial la prevalencia de caries en nifios de
6 a 12 afios fue de 60-90%. El tartaro
dental afectd a 23.3%, vy la gingivitis afectd
al 38.7% (2). Las enfermedades de mayor
prevalencia en la cavidad oral son la caries
y gingivitis como factores de riesgo en el
desarrollo de patologias que afectan a otros
sistemas del cuerpo humano. El Pert es uno
de los paises de Sudamérica con mayor
indice de enfermedades orales, la
prevalencia de caries en nifios es 80% y de
gingivitis es 70%. (3)

Diversos factores predisponen al
individuo a adquirir caries, como: la
calidad de la dieta, la misma que guarda
relacion directa entre el consumo
frecuente de hidratos de carbono y la
actividad cariogénica. Hemos observado
que los nifios comprendidos entre 3 a 14
afos, presentan una alta prevalencia de
caries dentinaria caracterizada por la
destruccion rapida y severa trayendo
graves consecuencias a la salud oral y
placa bacteriana, placa dental las mismas
que son consideradas factores etiologicos
de la enfermedad gingival, estos
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problemas conllevan dolor y pérdidas de
piezas dentales, que afecta a la
apariencia, la calidad de vida, la ingesta
de alimentos, y, consecuentemente, al
crecimiento y al desarrollo de los nifios.

El presente estudio se elaboré debido a
que en nuestra ciudad no se encontraron
datos relacionados a habitos alimenticios
con la caries y gingivitis.

Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio descriptivo,
prospectivo y transversal, cuya muestra
estuvo constituida por 248 nifnos de sexo
masculino y femenino entre 6 y 12 afios
de edad, que se encontraban
debidamente matriculados en las LE.
nacionales y particulares del distrito de
Oropesa durante el afio 2014. Para el
analisis de los resultados se emplearon
procedimientos estadisticos estdndar y el
programa estadistico SPSS 21.

Resultados

Se encontr6 una alta prevalencia la
caries grave en un 64.3% seguido de la
caries moderada en un 29.5%; debido al
elevado consumo de alimentos ricos en
azucares extrinsecos.

Tabla 1. Prevalencia de la Caries Dental en Nifios de

06-12 arios, en las Instituciones Educativas de
Oropesa.

Caries Frecuencia Porcentaje
Leve 14 6.3
Moderada 66 29.5
Grave 144 64.3

Total 224 100.0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Tabla 2. Prevalencia de la Gingivitis en Nifios de
06-12 arios, en las Instituciones Educativas de
Oropesa.

Gingivitis Frecuencia Porcentaje
Leve 68 30.4
Moderada 110 49.1
Grave 46 20.5

Total 224 100.0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
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Tabla 3. Frecuencia de Consumo de Alimentos
Cariogénicos y Protectores en Ninios de 06-12
Afios, en las Instituciones Educativas de
Oropesa.

Frecuencia de
Consumo de

Habitos Frecuencia de
Alimenticios Consumo de

Alimentos Alimentos Protectores
Cariogénicos

Bajo 112 54.9

Moderado  25.9 35.7

Alto 2.9 9.4

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Tabla 4. Distribucion Numérica y Porcentual de
la Relacion entre habitos Alimenticiosy la
Caries Dental en Ninios de 06-12 Anos, en las
Instituciones Educativas de Oropesa.

Habitos Caries Total
Alimenticios

Leve Moderada Grav
e

Frecuencia  Bajo 11 12 2 25
de Consumo

de Alimentos 5% 5% 1%  11%
Cariogénicos Moderado 3 37 18 58
1% 17% 8% 26%
Alto 0 17 124 141
0% 8% 55% 63%
Total 14 66 144 224
6%  29% 64% 100%
Frecuencia  Bajo 1 17 105 123
de Consumo . . : :
de Alimentos 0% 8% 47% 55%
Protectores  Moderado 0 0 8 80
0%  19% 17% 36%
Alto 13 7 1 21
6% 3% 0% 9%
Total 14 66 144 224
6%  29% 64% 100%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

El consumo de alimentos
cariogénicos fue alto en un 63% y la
frecuencia de consumo de alimentos
protectores fue baja en un 55%, en
ambos casos prevalecid la caries grave
en un 64% lo cual nos indica que a
malos habitos alimenticios se presentd
un alto porcentaje de caries grave.
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Tabla 5. Distribucion Numérica y Porcentual de la
Relacion entre Habitos Alimenticios y la Gingivitis en
Nirios de 06-12 Arios, en las Instituciones Educativas de

Tabla 7. Distribucion Numérica y Porcentual de
la Relacion entre la Gingivitis y el Sexo en
Nirios De 06-12 Aiios, en las I.LE de Oropesa

Oropesa
Habitos Gingivitis Total
Alimenticios Sana Leve Moderada
Bajo 44 42 37 123
Frecuencia d 20% 19% 17% 55%
i‘l’lﬁzﬁgs 9 Moderado 23 48 9 80
Protectores 10% 21% 4% 36%
Alto 1 20 0 21
0% 9% 0% 9%
Total 68 110 46 224
30% 49% 21% 100%
Bajo 2 23 0 25
Frecuencia de 1% 10% 0% 11%
Consumo d¢ yoderado 10 44 4 58
Cariogénicos 4% 20% 2% 26%
Alto 56 43 42 141
25% 19% 19% 63%
Total 68 110 46 224

30% 49% 21% 100%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

El consumo de alimentos cariogénicos, fue
alto en un 63% y la frecuencia de consumo de
alimentos protectores fue bajo en un 55%, en
ambos casos se presentd una alta prevalencia
de gingivitis leve que represento un 49%; estos
resultados nos indican que a malos habitos
alimenticios se presentd un alto porcentaje de
la gingivitis leve.

Tabla 6. Distribucion Numérica y Porcentual de la

Relacion entre la Caries Dental y el Sexo en Nifios de
06-12 Afios, en las Instituciones Educativas de Oropesa

Gingivitis Sexo Total
Masculino Femenino

Sana 35 33 68
15.6% 14.7% 30.4%

Leve 53 57 110
23.7% 25.4% 49.1%

Moderada 28 18 46
12.5% 8.0% 20.5%
116 108 224

Total 51.8% 48.2% 100.0%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Tabla 8. Distribucion Numérica y Porcentual de
la Relacion entre Caries Dental y la Institucion
Educativa en Nifios de 06-12 Anos, en las IL.E
de Oropesa.

Institucion  Caries Total

Fducativa Leve Moderada Grave

Particular 5 29 25 59
2% 13% 11% 26%

Nacional 9 37 119 165
4% 17% 53% 74%

Total 14 66 144 224
6% 29% 64% 100%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

Tabla 9. Distribucion Numérica y Porcentual de
la Relacion entre la Gingivitisy la Institucion
Educativa en Niiios de 06-12 Aiios, en las I.E
de Oropesa

Caries Sexo Total
Masculino Femenimmo

Leve 7 7 14
3.1% 3.1% 6.3%

Moderada 32 34 66
14.3% 15.2% 29.5%

Grave 77 67 144
34.4% 29.9% 64.3%

Total 116 108 224
51.8% 48.2% 100.0%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
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Institucién Gingivitis Total
Educativa Sana Leve Moderada
Particular 15 37 7 59
6% 17% 3% 26%
Nacional 53 73 39 165
24% 33% 17% 74%
Total 68 110 46 224
30% 49% 21% 100%

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
Discusion
El presente estudio tuvo como

proposito determinar la relacion entre
los héabitos alimenticios con caries y la
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gingivitis en nifios de las Instituciones
Educativas del distrito de Oropesa. Este
estudio se realizd en 224 nifos,
obteniendo resultados estadisticamente
significativos.

En el presente estudio se encontré6 que
el 100% de los niflos de 6 a 12 afios
tuvieron una alta experiencia de caries,
siendo el mas prevalente el indice grave
(CPOD=7 en un 64%), siendo el grupo
mas afectado el sexo masculino el que
presentd caries grave fue de 34.4%;
resultados similares con los estudios
realizados por: velarde (56.3%), Ponce
(81.8%), Flores M. y Montenegro B.
(80%), Ramos (88.7%) y difiere del
estudio realizado por Lara (11.60%) esto
puede deberse a que su estudio fue
realizado en una poblacion diferente,
con un rango etario de 6 a 36 meses y
al hecho de que el Estado de Chihuahua
es una zona con alto contenido de fluor
en el agua, lo que contribuye a la
prevencion de la caries. En
consecuencia podemos deducir que
todos los programas de salud bucal
estan enfocados principalmente al
segundo nivel de prevencién, y no asi al
primer nivel siendo este el mas
importante para prevenir la caries y la
gingivitis.

También se encontrd una alta
prevalencia de gingivitis leve (49%);
siendo el grupo mas afectado el sexo
masculino (36.2%), dicho resultado
difiere al estudio realizado por: Velarde
(4,20%) esto puede ser debido a que la
poblacion tuvo una mayor frecuencia
del cepillado dental.

En cuanto a la frecuencia del
consumo de alimentos cariogénicos se
observo una frecuencia alta (63%) y una
frecuencia baja del consumo de
alimentos protectores (55%); existiendo
una relacion entre estos y la prevalencia
de caries, esto debido a que los nifios
estan mas expuestos a alimentos que
contienen azucares extrinsecos. La caries

El Antoniano 131 / Diciembre 2016

dental, es considerada también como
una enfermedad dieto-bacteriana, ya
que en la ausencia de placa o de
carbohidratos y la dieta no se
desarrolla. Espor ello que, los
carbohidratos son uno de los factores
etiologicos mas importantes de la caries
dental. A si mismo, Barrancos Money
(15) senala que la dieta contribuye al
desarrollo de la caries. Cuyos resultados
son similares con los estudios realizados
por: Ponce y Ramos. Difieren a los
estudios realizados por: Velarde; el cual
obtuvo que no hubo relacidon entre los
habitos alimenticios con la caries dental.

“El nivel socioeconomico
bajo esta estrechamente
relacionado con una
deficiencia de higiene oral,
malos habitos alimenticios
y falta de conocimiento
sobre el cuidado de la
salud bucal.”

Asi mismo, se encontrdé que existe una
relacion entre ambas Instituciones
Educativas con la caries dental, gingivitis
y la higiene oral siendo estos mas
prevalentes en la Institucion Educativa
Nacional; la caries grave (53%),
gingivitis leve (33%) y una mala higiene
oral (54.9%); demostrandose que el
nivel socioeconémico bajo esta
estrechamente relacionado con una
deficiencia de higiene oral, malos
habitos alimenticios y falta de
conocimiento sobre el cuidado de la
salud bucal.
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Conclusiones

Los habitos alimenticios estan
relacionados con la prevalencia de caries,
debido al elevado consumo de alimentos
ricos en azucares extrinsecos, también esta
relacionado con la gingivitis; esto se debe
a la falta de conocimientos sobre la
higiene oral.

La poblacion escolar estudiada presentd
una mayor prevalencia de la caries grave
y de una gingivitis leve.

La frecuencia de consumo de alimentos
cariogénicos fue alto debido a que la
poblacion presentaron un elevado
consumo de hidratos de carbono propios
de la region, y la frecuencia de consumo
de alimentos protectores fue baja.

Laprevalencia de caries y gingivitis no
esta relacionado con el sexo, tanto el
masculino y el femenino presentaron un
alto porcentaje de caries grave y gingivitis
leve. No se evidencio una relacion entre la
higiene oral y el sexo porque en ambos
sexos presentaron una higiene oral
deficiente.

Se encontré una relacion entre la
caries, gingivitis y la higiene oral con la
Institucion Educativa siendo estas mas
prevalentes en la Institucion Educativa
Nacional lo cual evidencia una relacion
directa con el nivel socioecondémico
bajo.
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