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RESUMEN 
 
Introducción: la caries dental es una 
enfermedad crónica con elevada 
prevalencia en los pacientes menores de 
19 años. Objetivo: caracterizar la caries 
dental y la higiene bucal en adolescentes 
de 12 a 15 años. Método: se realizó un 
estudio observacional, descriptivo de 
corte transversal. El universo quedó 
conformado por los 127 adolescentes de 
12 a 15 años del Consultorio del Médico 
de la Familia 10 del área Norte de Sancti 
Spíritus, con los que se trabajó en su 

totalidad. Las variables estudiadas 
fueron: sexo, edad, índice de COP-D, 
prevalencia de caries, grupos dentarios 
más afectados e higiene bucal. Se 
emplearon métodos del nivel teórico, 
empírico y de la estadística descriptiva. 
Resultados: de los adolescentes 
estudiados, el 66,9 % presentó caries 
dental. El sexo femenino y el grupo de 14 
a 15 años resultaron los más afectados 
por la enfermedad con un 40,2 y 45,7 %, 
respectivamente. El índice de COP-D 
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general fue de 4,10 que se correspondió 
con una prevalencia de caries moderada. 
El 55,3 % de los afectados por caries 
dental presentó una mala higiene bucal. 
Los molares representaron el 49,4 % de 
los dientes afectados. Conclusiones: la 
mayoría de los adolescentes presentó 
caries dental, el sexo femenino y el grupo 
de 14 a 15 años fueron los más afectados 
por la enfermedad. La prevalencia de 
caries fue moderada y la higiene bucal 
fue mala en más de la mitad de la 
población. Los molares representaron el 
grupo dentario de mayor afectación. 
 
Palabras clave: adolescente; caries 
dental; higiene bucal; índice CPO; 
prevalencia 
 
 
ABSTRACT 
 
Introduction: dental caries constitutes a 
chronic disease with a high prevalence in 
patients below 19 years old. Objective: 
to characterize dental caries and oral 
hygiene on teenagers ranging from 12 to 
15 years of age. Method: and 
observational, descriptive and cross-
sectional study was undertaken in a 

population of 127 adolescents ranging 
from 12 to 15 years of age, in the Family 
Doctor Clinic Number: 10 in North Sancti 
Spiritus area. The variables taken into 
account were: gender, age, DMFS index, 
caries prevalence, most affected tooth 
types and oral hygiene. The methods 
used were the theoretical, empirical and 
descriptive statistics. Results: 66.9% of 
the studied teenagers showed tooth 
decay. Female patients with 14 and 15 
years of age were the most affected 
group with a 40.2 to 45.7% respectively. 
The general DMFS index was 4.1, 
corresponding with a moderate caries 
prevalence. 55.3% of the patients 
showed signs of a bad oral hygiene. 
49.4% of the affections appeared in the 
molars. Conclusions: most of the 
teenagers showed tooth decay, most 
commonly in females ranging from 14 to 
15 years of age. Prevalence of cavities 
was moderate and oral hygiene was 
deficient in half of the population. 
Molars were the most affected tooth 
type. 
 
Keywords: teenagers; tooth decay; 
cavities; dental caries; oral hygiene; 
DMFS index; prevalence 
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INTRODUCCIÓN 
 
Los adolescentes constituyen un grupo poblacional vulnerable a varios problemas de 
salud, entre ellos los del componente bucal, debido al desconocimiento de los factores 
que los propician y a conductas de riesgo, derivadas en parte, de la falta de información.(1) 
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La caries dental es una enfermedad infectocontagiosa que se inicia después de la erupción 
dentaria y afecta a las estructuras dentales. Se caracteriza por un desequilibrio 
bioquímico, que de no ser revertido a favor de los factores de resistencia conduce a la 
destrucción del tejido dentario por efecto de los ácidos que producen las bacterias en 
presencia de alimentos azucarados. Puede ir desde una pequeña mancha blanca (estadio 
inicial), hasta la cavitación y alteración del complejo dentinopulpar, con la consiguiente 
diseminación de la infección hacia otras partes del cuerpo. Si no se atiende 
oportunamente, afecta la salud general y la calidad de vida de individuos de todas las 
edades.(2) 

 
La caries dental es una de las enfermedades de mayor prevalencia e incidencia a nivel 
mundial (90 %), del 60 al 90 % de los escolares asiáticos y latinoamericanos presentan 
lesiones de caries cavitadas. Esta enfermedad afecta a más de la mitad de la población en 
los países industrializados y, por ser un proceso acumulativo, se incrementa la severidad 
del daño a medida que aumenta la edad, donde los individuos entre 0-15 años son los de 
mayor riesgo de contraerla.(3,4) 
 
Entre los principales factores de riesgo de caries dental se encuentran la edad, prácticas 
inadecuadas de higiene bucal, bajo nivel socioeconómico, historia anterior de caries, 
deficiente exposición al flúor.(5) Estos factores tienden a favorecer la formación de la placa 
dentobacteriana y empaquetamiento alimentario en las estructuras dentarias, lo que 
induce la acción cariogénica de la flora bacteriana oral y la aparición de la enfermedad.(6) 

 

El índice de COP-D (Cariados, Obturados y Perdidos para la dentición permanente/ceo-d 
para la dentición temporal), es sugerido por la Organización Mundial de la Salud (OMS) y 
la Organización Panamericana de la Salud (OPS) para cuantificar la caries dental en ambas 
denticiones, debido a su facilidad de medición e implementación.(7) 
 
Según estudios nacionales disponibles, a los 5 años la prevalencia de caries es de 1,5 %, de 
60,2 % a los 12 y 15 años, y aumenta con la edad hasta llegar a un 98 % en adultos de 35 a 
44 años y en las edades de 65 a 74 años.(8,9) 

 

Gran parte de la problemática del alto índice de prevalencia de caries en Cuba, América 
Latina y el mundo puede atribuirse a los cambios del estilo de vida, sobre todo al 
nutricional.(10) 

 
Cuba ha realizado estudios epidemiológicos de carácter nacional en los años 1984, 1989, 
1995, 1998 y 2005, los que han permitido conocer el comportamiento del estado de salud 
de las poblaciones, y organizar a partir de ello la atención estomatológica.(10,11) 
 
En Sancti Spíritus en los años 1989, 1997, 2010 y 2015 se realizaron encuestas de salud 
bucal. Entre los resultados obtenidos en el estudio del 2015 se evidenció que la mayoría 
de los indicadores de salud bucal mejoraron respecto a las mediciones anteriores, a 
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excepción del promedio de COP-D a los 12 años de edad, que se incrementó y aún dista 
mucho del cumplimiento de las metas propuestas por la OMS para el 2015.(11) 
 
En Cuba la población adolescente ha recibido a través de los años una atención especial 
con el programa priorizado al menor de 19 años, sin embargo, se ha podido detectar en 
resultados de análisis de situación de salud de la provincia de Sancti Spíritus un alto índice 
de caries, al igual que en estadísticas de la Clínica Estomatológica Docente Provincial, lo 
que constituye el problema que motivó la realización de esta investigación, con el 
propósito de caracterizar la caries dental y la higiene bucal en adolescentes de 12 a 15 
años. 
 
 
MÉTODO 
 
Se realizó un estudio observacional, descriptivo de corte transversal en la población 
perteneciente al Consultorio Médico de la Familia (CMF) 10 del área Norte del municipio 
Sancti Spíritus en el período comprendido de enero a diciembre de 2019. 
 
El universo quedó conformado por 127 adolescentes que cumplieron con los criterios de 
inclusión (tener entre 12 a 15 años de edad, pertenecer al CMF 10 y al área Norte de salud 
del municipio Sancti Spíritus, brindar su consentimiento junto con el de un padre o tutor 
para participar en el estudio), con los que se trabajó en su totalidad. 
 
Las variables estudiadas fueron: edad (12 a 13 años y 14 a 15 años), sexo (femenino, 
masculino), índice de COP-D, prevalencia de caries (dada por el índice de COP-D: muy baja, 
baja, moderada, alta, muy alta), grupos dentarios más afectados (incisivos, caninos, 
premolares y molares) e higiene bucal (Buena, Regular, Mala). 
 
La prevalencia de caries se determinó a partir del índice de COP-D de Klein y Palmer (12) y 
se cuantificó según lo estipulado por la OMS y la OPS (7,8) en: 

0 - 1,1: Muy baja. 
1,2 - 2,6: Baja.  
2,7 - 4,4: Moderada. 
4,5 - 6,5: Alta. 
6,6 o más: Muy alta. 

 
La higiene bucal se determinó mediante el Índice de Higiene Bucal Simplificado de Green y 
Vermillón.(12) Se valoró por la siguiente escala: 

0 - 1: Buena. 
2 - 3: Regular. 
4 - 6: Mala. 

 
Se emplearon métodos del nivel teórico (histórico-lógico, analítico-sintético, inductivo-
deductivo y el enfoque sistémico). 
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Entre los métodos del nivel empírico se utilizó: 
 La observación: para la realización del examen clínico en consulta estomatológica 

de la Clínica Estomatológica Docente Provincial de Sancti Spíritus, donde se 
confeccionó o actualizó la Historia Clínica Individual a cada uno de los pacientes 
mediante la anamnesis y el examen clínico, para este último se utilizó el set de 
clasificación compuesto por espejo bucal, explorador y pinza para algodón, 
también para la determinación de la higiene bucal. 

 Análisis de documentos: Historia Clínica Individual, para la recolección de datos 
relativos a variables sociodemográficas, presencia de caries dental y localización de 
las mismas, la entrevista estructurada: diseñada al efecto para el llenado del 
modelo de recolección de información, se desarrolló en la consulta al momento de 
la anamnesis. 

 Métodos de la estadística descriptiva para el cálculo de frecuencias. 
 

La información recolectada fue digitalizada para realizar el análisis estadístico. Para este 
fin, se confeccionó una base de datos en Microsoft Excel 2016. Una vez realizado el 
análisis de los datos, estos se presentaron en tablas de frecuencias absoluta y relativa 
porcentual. 
 
El estudio se desarrolló de la siguiente forma: inicialmente al menos dos autores se 
reunieron con cada uno de los adolescentes junto a padres o tutores, los que fueron 
informados de la investigación hasta obtener el consentimiento para su participación. Los 
mismos fueron citados a consulta estomatológica de la Clínica Estomatológica Docente 
Provincial de Sancti Spíritus, allí se les confeccionó o actualizó la Historia Clínica Individual, 
se desarrolló la entrevista estructurada mediante la anamnesis y se determinó la higiene 
bucal. 
 
Para la realización de la investigación se contó con la aprobación del Consejo Científico y 
el Comité de Ética de la Clínica Estomatológica Docente Provincial de Sancti Spíritus, 
institución que atiende al CMF 10 del área de salud Norte del municipio, se tuvieron en 
cuenta los principios éticos establecidos en la Declaración de Helsinki.  
 
Se solicitó el consentimiento informado (verbal y escrito) de cada uno de los adolescentes 
participantes en el estudio y de al menos un padre o tutor previa realización de la 
investigación. Padres y adolescentes fueron informados en qué consistía el estudio, así 
como las técnicas y procedimientos a realizar, se garantizó la confidencialidad de todos los 
datos obtenidos, los cuales fueron empleados con fines puramente investigativos. 
 
 
RESULTADOS 
 
De los 127 pacientes, el 66,9 % presentó caries dental. Existió predominio del sexo 
femenino con un 56,7 %, este sexo resultó el más afectado por caries dental con un 40,2 % 
(Tabla 1). 
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Tabla 1. Adolescentes con caries dental según sexo 
 

Sexo 

Pacientes 

Examinados Afectados por caries 

No. % No. % 

Femenino 72 56,7 51 40,2 
Masculino 55 43,3 34 26,1 

Total 127 100,0 85 66,9 
Fuente: historia clínica individual. 

 
Con relación a los afectados por caries según grupo de edades, el grupo de 14 a 15 años 
fue el más afectado con un 45,7 %. (Tabla 2). 
 

Tabla 2. Adolescentes con caries dental según grupos de 
edades 

 

Edad 

Pacientes 

Examinados Afectados por caries 

No. % No. % 

12 - 13 50 39,4 27 21,2 
14 - 15 77 60,6 58 45,7 

Total 127 100,0 85 66,9 
Fuente: historia clínica individual. 

 
Al analizar el índice de COP-D según grupo de edad se observó que el mayor valor (2,31) 
correspondió al grupo de 14 a 15 años, con predominio de las obturaciones. El índice de 
COP-D general fue de 4,10, por lo que la prevalencia de caries en la totalidad de la 
población se consideró como moderada (Tabla 3). 
 

Tabla 3. Adolescentes según índice de COP-D y grupos de edades 
 

Edad Cariados Obturados Perdidos COP-D 

12 - 13 38 134 55 1,79 
14 - 15 81 162 51 2,31 

Total 119 296 106 4,10 
Fuente: historia clínica individual. 

 
De los afectados por caries dental el 55,3 % tenían una mala higiene bucal (Tabla 4). 
 

Tabla 4. Adolescente con caries dental e 
higiene bucal 

 

Higiene Bucal 
Afectados por caries 

No. % 

Buena 13 15,3 
Regular 25 29,4 
Mala 47 55,3 

Total 85 100 
Fuente: modelo de recolección de información. 
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El grupo de edad de 14 a 15 años fue el de mayor afectación según grupos dentarios, 
donde los molares representaron el 49,4 % de la población estudiada. (Tabla 5). 
 

Tabla 5. Adolescentes según grupos dentarios afectados por caries 
dental y grupo de edad 

 

Edad 

Grupos dentarios 

Incisivos Caninos Premolares Molares 

No. % No. % No. % No. % 

12-13 6 7,1 3 3,5 9 10,6 9 10,6 
14-15 9 10,6 5 5,9 11 12,9 33 38,8 

Total 15 17,7 8 9,4 20 23,5 42 49,4 
Fuente: historia clínica individual. 

 
 
DISCUSIÓN 
 
Más de la mitad de los adolescentes del estudio estaban afectados por caries dental, 
resultado que coincide con lo obtenido por Pomar-Sáenz A. et al.(13) y Reyes Romagosa DE. 
et al.(14), quienes refieren que el 96,2 % y el 55,8 % de los adolescentes de sus estudios 
fueron diagnosticados con caries dental respectivamente. Es similar además a un estudio 
realizado en Perú(15), que refleja que la caries dental afectó al 82,4 % de los adolescentes. 
 
Se difiere con Fornaris Hernández A. et al.(8) en su estudio “Prevalencia de caries dental y 
nivel de conocimientos sobre salud bucal”, quienes encontraron que sólo el 44,9 % de los 
escolares presentó caries dental. 
 
Páez González Y. et al.(16) en su investigación reportaron que de los escolares afectados 
por caries dental, el 53,4 % pertenecían al sexo masculino, con predominio sobre el 
femenino, con lo que se discrepa pues en el estudio existió un predominio de afectación 
del sexo femenino. Estos resultados son diferentes además con lo expuesto por Morel 
Barrios M. et al.(17) quienes en su investigación encontraron un predominio del sexo 
masculino con 62,9 %. 
 
Se coincide con Navarro Nápoles J(18) quien en su estudio encontró que el sexo femenino 
fue el más representado con un 58,6 %. 
 
Los autores consideran que la afectación por caries dental pudiera estar dada porque los 
adolescentes no tienen los conocimientos suficientes sobre la enfermedad, sus causas y 
consecuencias, dado por el pobre trabajo educativo del Equipo Básico de Salud 
desarrollado en este grupo etario, de manera que los adolescentes le restan importancia a 
los problemas de salud bucal y se enfocan en otros intereses inherentes a este período del 
crecimiento y desarrollo. 
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Referente a la edad, el grupo más afectado resultó el de 14 a 15 años, lo que puede estar 
condicionado por el mayor tiempo de permanencia de los órganos dentales en la cavidad 
bucal y al descuido de los adolescentes referente a los hábitos higiénicos, lo que es similar 
a lo referido por Roche Martínez A. et al.(19) 

 

Se discrepa con lo obtenido por Fornaris Hernández A. et al.(8), que de los 105 escolares 
que presentaron caries dental en su investigación, el 32,4 % presentó 13 años (n=34). 
 
El índice de COP-D señala la experiencia de caries dental a lo largo de la vida de las 
personas, de forma general la prevalencia de caries dental resultó ser moderada. El grupo 
de 14 a 15 años presentó una prevalencia baja (2,31) lo que es similar a una investigación 
realizada por Morel-Barrios M. et al.(17) en Paraguay, donde el índice de COP-D fue mayor 
(2,36) en el grupo de 14 a 15 años. 

 
La higiene bucal fue mala en un elevado número de adolescentes lo que se asemeja a lo 
planteado por Mattos-Vela MA et al.(15) respecto al nivel de la higiene bucal medido con el 
índice de placa blanda, quienes encontraron que fue más frecuente el nivel malo (52,8 %) 
seguido del nivel regular (46,3 %). 
 
La deficiente higiene bucal en la mayoría de los adolescentes del estudio se asocia a la 
presencia de la caries dental, lo que coincide con la investigación desarrollada por Franco-
Valdivieso JF. et al. 4 en Ecuador, donde se puso de manifiesto que la mala higiene bucal 
producía un aumento de la placa dentobacteriana lo que favorecía la aparición de la caries 
dental y la enfermedad gingival, donde se establece que un mal cepillado presenta una 
mayor relación con la aparición de caries. 
 
Los molares fueron los más afectados por la caries dental, lo que a consideración de los 
autores puede estar relacionado con las características morfológicas e histológicas de este 
grupo dentario. Estos poseen la cara oclusal más compleja, con varias cúspides y rebordes, 
fosas, surcos y fisuras donde se retiene más fácilmente la placa dentobacteriana y el 
correcto cepillado se dificulta por su posición más posterior, lo que los hace más 
susceptible a desarrollar la enfermedad. En lo anterior se coincide con lo expuesto por 
López Vantour AC. et al.(9) 

 

Estudios epidemiológicos desarrollados en países como Cuba y México sobre el estado de 
salud del primer molar permanente, evidencian que éste se presenta como el diente más 
afectado desde edades tempranas, y por tanto, constituye un problema de salud su 
pérdida, que afecta el aparato estomatognático en general.(8,10) 

 
Se hace necesario el estudio del comportamiento de la caries dental en la población 
adolescente. La presente investigación solo contó con la población de un CMF, lo que 
representa una limitante, puesto que muestras más significativas correspondientes a 
todas las áreas de salud del municipio, arrojarían resultados de mayor relevancia 
estadísticamente. Este estudio sirve de precedente para la posterior realización de 
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intervenciones, sistemas de acciones que, de ser aplicadas eficazmente, resuelvan la 
problemática existente desde edades tempranas. 
 
 
CONCLUSIONES 
 
La mayoría de los adolescentes presentó caries dental, el sexo femenino y el grupo de 14 a 
15 años fueron los más afectados por la enfermedad. La prevalencia de caries fue 
moderada y la higiene bucal fue mala en más de la mitad de la población. Los molares 
representaron el grupo dentario de mayor afectación. 
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