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RESUMEN

Introduccién: Segun la Organizacion Mundial de la
Salud OMS Ia caries dental es el mayor problema bucal
en los paises industrializados, afectando entre el 60 y
90% de la poblacion escolar y una gran mayoria de
adultos. Objetivo: Determinar la prevalencia de caries
en los escolares de instituciones publicas de Cali durante
el ano 2010. Metodologia: Estudio descriptivo. Se
utilizo lametodologia sugerida por la OMS para este tipo
de trabajos con un muestreo en diversas etapas donde se
combinan la técnica de conglomerados y el muestreo
sistemadtico. Los autores examinaron 697 niflos de5a 12
afios de las 42 instituciones educativas seleccionadas.
Se hizo una base de datos en el programa Excel y
posteriormente se analizaron en el programa estadistico
Stata version 10.0 de donde se obtuvieron los
porcentajes y los promedios. Resultados: La
prevalencia de caries cavitacional es del 22%, indice
COP-d a los 12 ailos fue 1.65. Conclusiones: El valor
del indice COP de 1,65 para los nifios de 12 afios es
inferior a 2.3 establecido por el plan Nacional de Salud
Publica para el periodo 2007-2010. La prevalencia de
caries disminuyd de 67% a 22%. Esta informacion es
representativa de los nifios de la Escuelas Publicas del
municipio de Cali, pero no representa toda la poblacion
de 5-12 afios de Santiago de Cali.
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INTRODUCCION

La caries dental es una enfermedad localizada en las
superficies duras del diente, de naturaleza infecciosa,
caracterizada por la pérdida de minerales causada por la
accion intermitente de acidos organicos, resultantes del
metabolismo bacteriano de los carbohidratos de la
dieta'. Es considerada como una “enfermedad compleja
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SUMMARY

Introduction: According to the World Health
Organization (WHO), dental caries is the main oral
problem in industrialized countries, affecting between
60 and 90% of the school population and a large
majority of adults. Objective: To determine the
prevalence of caries school children of public
institutions in Cali during 2010. Methods: Descriptive
study. We used the methodology suggested by WHO
for these studies with multietapic sampling, which
combines the cluster method and systematic sampling.
The authors examined 697 children from 5 to 12 years
of the 42 selected educational institutions. A database
was made in Excel software and data were analyzed
with Stata statistical software version 10.0 to obtain
percentages and means of variables. Results: The
prevalence of cavitational caries is 22%, DMF-T index
was 1.65 atage 12. Conclusions: The value of 1.65 for
DMF index for children at the age of 12 years is below
the 2.3 value previously established by the National
Public Health Plan for the period 2007-2010. Caries
prevalence decreased from 67% to 22%. This
information is representative for school children of
public educational system in the municipality of Cali,
but does not represent the entire population of children
ofages for 5 to 12 years of Santiago de Cali.
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causada por un desequilibrio fisioloégico entre los
minerales del tejido dental y los fluidos de la
biopelicula™.

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud OMS la
caries dental es el mayor problema bucal en los paises
industrializados, afectando entre el 60 y 90% de la
poblacion escolar y una gran mayoria de adultos. En
Asiay América Latina es una de las enfermedades mas
prevalentes, mientras que en Africa tiene una
prevalencia relativamente baja, asociado con el menor
consumo de azucares y a la dieta’. Los Paises de
Latinoamérica que mayores indices de caries han
reportado desde el afio 2000 son: Perti, Panama y Costa
Rica’. La situacion en Colombia a raiz de los hallazgos
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del III Estudio Nacional de Salud Bucal realizado en el
afio 1999 identificé que el indice COP a los 12 afos era
de 2.3 y para la ciudad de Cali reporté un indice de 1.7
No se puede desligar la evolucion del concepto de caries
y las formas en las que la profesion ha abordado su
diagnostico y tratamiento, del contexto social en el que
se ha desarrollado. Como una patologia compleja y
multifactorial, ha prevalecido de forma mayoritaria en
los estratos socio econémicos mas bajos’.

En el estudio realizado en el afio 2005’ en Santiago de
Cali, se encontrdé que la prevalencia de caries en la
poblacion escolar fue superior al 67 %, ubicando al
municipio en riesgo intermedio de caries. A raiz de este
hallazgo y de la promulgacion del Plan Nacional de
Salud Publica 2007-2010° se han implementado
estrategias de intervencion en el Municipio tendientes a
reducir los niveles de caries dental, lo que asuvezlleva
a la obligacion de tener una constate evaluacion de las
estrategias empleadas y con ello tener la trazabilidad de
las patologias orales de interés y sus prevalencias para
poder tener un comparativo, este estudio tuvo como
objetivo determinar la prevalencia de caries de los
escolares del sector publico de Santiago de Cali teniendo
en cuenta que en este periodo se han implementado
estrategias orientadas a cumplir con las metas del Plan
Nacional de Salud Publica que busca que el indice COP
para los nifios de 12 afios sea menor de 2.3, meta que se
desea evaluar con este estudio.

METODOLOGIA

Disefo de estudio: Se realiz6 un estudio observacional
descriptivo de prevalencia.

Areay Poblacién de estudio: El area de estudio fueron
instituciones educativas del sector publico del
municipio de Cali, el cual presentd una poblacion
escolar aproximada para el afio 2010 de 74.530 nifios
entre 5-12 afios matriculados en el sector oficial y que
equivale al 7.5% de la poblacion total del departamento
del Valle del Cauca en este grupo de edad.

Muestreo: Se realizé un muestreo por conglomerados
bietapico con probabilidades proporcionales a los
tamafos de las UPE (conglomerados), se listaron todos
los nucleos educativos con sus respectivas sedes con 92
nucleos educativos de todas las comunas de Cali, a estos
ntcleos educativos pertenecen 277 sedes o escuelas,
cada nucleo educativo presentod diferente nimero de
sedes educativas, para cada nucleo educativo se obtuvo
el nimero real de estudiantes y por muestreo aleatorio
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simple se seleccionaron las 42 Instituciones de donde
se tomaron 17 escolares de cada una de ellas (por
muestreo aleatorio simple) para un total de 697
escolares. Los criterios de inclusion considerados
fueron: nifios de 5-12 afios matriculados en las
instituciones publicas seleccionadas que contaran con
el consentimiento de sus padres para participar en la
investigacion, se excluyeron nifios con aparatologia
ortodontica, escolares con inhabilidades motrices o con
sindromes que afectaran su motricidad.

Se indagaron variables en dos categorias socio
demograficas y variables clinicas para caries dental
(Indice COP). La informacién recolectada se ingresd
en una base de datos disefiadas en formato Excel,
transferidas a través del programa Stat-transfer,
cotejadas, depuradas para posteriormente ser
analizadas en el programa estadistico Stata Version
10.0. Se realizaron analisis: univariado, utilizando
técnicas de estadistica descriptiva para determinar la
distribucion de las variables, andlisis bivariado
utilizando tablas de contingencia, pruebas chi2 y
Fischer segun el caso y su distribucion en niimero y
normalidad, se realizaron los ajustes pertinentes para
determinar la prevalencia de diagnostico evaluado.

RESULTADOS

Se incluyeron para la realizacion del estudio 42 sedes
educativas publicas del municipio de Cali,
pertenecientes al mismo niimero de nticleos educativos
en 19 comunas. En total participaron 697 escolares de
estas escuelas publicas del municipio, donde 68.3%
pertenecian a lajornada de lamafianay 31.7% a jornada
de la tarde. La distribucion por sexo fue 53.66% (374)
mujeres y 46.34% (323) hombres. 60.63% (422) eran
de raza blanca, 22.27% (155) negros y 17.10% (119)
indigenas. (Tabla 2). La edad promedio fue de 8.71
afios (+ 1.77) con una mediana y moda de afos 9, un
minimo de edad de 5 afios.

Al realizar el analisis convencional del indice COP
(Dientes Cariados, Obturados y perdidos por caries)
para toda la poblacion es de 0.45 (0.3corresponde a
dientes cariados, 0.14 a dientes obturados y 0,015 a
dientes extraidos por caries). A los 12 afios el indice
COP fue de 1.65 (componente de cariados 0.44,
obturados 1.19 y perdidos por caries 0.016) con una
prevalencia de caries para esta poblacion del 22%.(159
/697)
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Figura 1. Indice COP a los 12 afios en escolares del
Sector Publico de Cali. Afos 1999-2005-2010

DISCUSION

La salud bucal se ha definido como una prioridad en el
Plan Nacional de Salud Publica en Colombia, debido a
que el pais ain mantiene altos indices de prevalencia de
enfermedades bucales como la caries dental y la
enfermedad periodontal, y en las edades jovenes se tiene
una prevalencia importante de fluorosis dental’.

En este estudio se encontr6 el valor del indice COP de
1,65 para los nifios de 12 afios y una prevalencia de 26%,
informacién que refleja un indice de Caries dental
inferior a 2.3 establecido por el Plan Nacional de Salud
Publica parael periodo 2007-2010.

Estudios posteriores a este realizados en diferentes
regiones del pais como el realizado en Medellin’
comparativo entre la prevalencia de caries, el grado de
escolaridad de los padres y el estrato socio- econémico
en donde se evalud el estado de caries de 365 niflos de
estrato medio-alto y bajo, y se entrevistaron 346 madres,
que arrojan cifras de prevalencia de caries en un 48.4%
en el estrato medio-alto y de un 58.3% en el bajo; ademas
en el estrato medio-alto el 42% y el 50% en el bajo, las
madres refirieron no haber recibido ninguna
informacion sobre el cuidado de salud oral de sus hijos; y
en ambos estratos se reportd presencia de caries en el
primer afio. Otro estudio, realizado en la ciudad de
Cartagena de Indias evaluando 243 nifios escolares e
indagd acerca del contexto familiar de los mismos y
arroja una prevalencia de caries global en un 51%, sin
embargo, no muestra diferencias significativas, respecto
de la presencia de caries y el contexto familiar y
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socioeconomico de los nifios, a pesar de esto se analiza
que la mayoria de los nifios se encontraban afiliados al
sistema de seguridad social, lo que sugiere que por
alguna razon los escolares no acceden a los servicios de
salud o a las actividades de promocion y prevencion'.
Prevalencias mayores a las reportadas en este estudio.

Segun los estudios realizados en la tiltima década en la
poblacidn escolar de la ciudad de Santiago de Cali, la
situacion de caries ha presentado cambios: en el afio
1999 el Estudio Nacional de Salud Bucal ENSAB III
reporté un valor de 1.7, en el afio 2005’ se reporto un
valor de 3.5 y en esta investigacion el valor es de 1.65.
La situacion de caries reportada en este estudio es
similar al reportado por en ENSAB en el afio 1999 para
los escolares del sector ptblico.

Otro hallazgo importante es la reduccion del
componente de dientes cariados en el indicador la
distribucion porcentual de los componentes del indice
COP reportado por este estudio muestra diferencias con
las reportadas en el afio 2005 asi: el valor de los dientes
cariados disminuyo del 67 al 26%, el valor de los
dientes obturados aument6 de 14.2% a 72% vy los
dientes perdidos disminuyeron de 3% a 0.96%. Ello
permite identificar que han aumentado las atenciones
odontoldgicas por las restauraciones del componente
obturado del indice.

El indice COP de 1.65 es un valor clasificado como
bajo, aunque sigue siendo utilizado a nivel mundial
para comparar la experiencia de caries en una
comunidad, es un promedio que se obtiene de sumar los
dientes cariados (con cavitacion), obturados con caries,
obturados sin caries y perdidos por caries y dividirlo por
el numero de personas evaluadas, cuantifica las caries
en un nivel avanzado, lo que implica que tiene
subregistro de lesiones cariosas iniciales o en estadio de
mancha blanca. Que se recomienda sean valoradas para
determinar el subregistro que se dapor el indice COP.
La prevalencia de niflos con caries es de 22%
informacion es representativa de los nifios de la
Escuelas Publicas del municipio de Cali, pero no
representa toda la poblacion de 5-12 afos de Santiago
de Cali.

Teniendo en cuenta que en la actualidad se esta llevando
a cabo el IV Estudio Nacional de Salud Bucal en
Colombia, estos datos permitirdn conocer para el afio
2014 como se encuentra la situacion de Caries segun el
indicador del COP para la ciudad de Cali.
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