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RESUMEN 

 

Fundamento: los seis son los primeros dientes permanentes en afectarse por 

caries dental. Su pérdida repercute en la función del sistema estomatognático. Son 

conocidos sus factores de riesgo, pero estos varían entre poblaciones por ello las 

estrategias preventivas resultan insuficientes. Objetivo: identificar factores de 

riesgo a caries dental del primer molar permanente en escolares de nueve años de 

la escuela Enrique José Varona, desde enero a mayo del 2019. Método: se realizó 

un estudio descriptivo y transversal. De un universo de 109 pacientes, se 

seleccionó una muestra no probabilística de 50 que presentaron caries, 

obturación, pérdida o indicado para extracción algún seis. Se aplicó estadística 

descriptiva. Resultados: menos de la mitad de los pacientes presentaron afectado 

algún primer molar, con predominio del 36 y de pacientes del sexo masculino. El 

mailto:tayme.cmw@infomed.sld.cu


índice COP fue similar a los propuestos por la OMS para los 12 años. 

Conclusiones: de los factores que determinan la susceptibilidad del hospedero se 

destacó las fosas y fisuras profundas, inadecuada higiene bucal y dieta 

cariogénica. El factor predisponente más influyente fue la experiencia anterior a 

caries. Se poseían buen nivel de información pero baja percepción de riesgo. 

De CS: primer molar, caries dental, saliva, higiene bucal, dieta cariogénica. 

 

INTRODUCCIÓN 

 

La caries dental es un proceso patológico complejo, de origen infeccioso y 

transmisible, que afecta a las estructuras dentarias. Constituye actualmente la 

enfermedad crónica más frecuente en el ser humano, siendo responsable de la 

pérdida de la mitad de las piezas dentarias.1 Se considera la tercera calamidad 

sanitaria.2 La Organización Mundial de la Salud (OMS) refiere que entre el 60 % y 

90 % de los escolares en todo el mundo tienen caries dental.3 

De los 32 dientes que forman la dentadura permanente, el primer molar (PMP) es 

quien inicia, entre cinco y seis años de edad esta dentición. Al inicio sus tejidos 

están en fase de mineralización, por lo que es susceptible a la caries dental.4 

Están identificados los factores causales que producen la caries; sin embargo su 

comportamiento no siempre es el mismo, lo que podría incidir en que las 

estrategias para prevenirla a nivel individual sean insuficientes. 

Motivados por la prevalencia y consecuencias de la caries dental en el PMP y el 

desconocimiento de sus particularidades en la población objeto de estudio, se 

realizó esta investigación con el objetivo de identificar factores de riesgo a caries 

dental del primer molar permanente en escolares de nueve años de edad de la 

escuela Enrique José Varona, durante el período enero a mayo del 2019. 

 

METODO 

 

Se realizó un estudio descriptivo, transversal, en niños de nueve años de la 

escuela primaria Enrique José Varona de la ciudad de Camagüey, durante el 



período de enero a mayo del 2019. El universo estuvo integrado por 109 niños, 

matrícula del curso 2018-2019 de tercer grado, la muestra no probabilística la 

conformaron 50 niños que presentaron caries, obturación, pérdida o indicado para 

extracción alguno de los PMP.  

Etapas de la investigación 

I- Etapa organizativa: se realizó el convenio con el centro escolar y el 

consentimiento informado a los padres de cada niño incluido en el estudio.  

II- Etapa de recolección de datos: se confeccionó y llenó el registro primario de 

la investigación. 

III- Etapa de procesamiento de datos y resultados: se emplearon elementos de 

estadística descriptiva. Los resultados se presentaron en tablas y se cotejaron 

con estudios similares que permitieron inferir conclusiones. 

Definición operacional: se consideró: 

• Cantidad de saliva Adecuado: igual o más de 5ml/minuto. No adecuado: 

menos de 5ml/minuto. 

• Calidad de la saliva Adecuado: saliva fluida. No adecuado: saliva viscosa                             

• Nivel de información sobre salud bucal Satisfactorio: si obtuvo de 7 a 8 puntos 

en el cuestionario de salud bucal. No satisfactorio: si obtuvo 6 o menos. 

Desde el punto ético se informó a la dirección de la escuela sobre la realización de 

la investigación y se firmó un convenio de colaboración. Se solicitó el 

consentimiento informado a los  padres y se garantizó la atención a todos los 

niños diagnosticados durante el estudio. Se respetó la integridad de los 

participantes, la confidencialidad de los datos y las actividades fueron realizadas 

en presencia de algún personal docente y padres. 

 

 

 

 

 

 

 



 

RESULTADOS 

 

Tabla 1. Factores estructurales que determinan el nivel de susceptibilidad del 

hospedero en escolares de nueve  años de la escuela primaria Enrique José 

Varona, Camagüey durante el período enero a mayo del 2019. 

Factores estructurales             Sí                                     No 

No.    % No. % 

Fosas y fisuras profundas 26        52,0       24             48,0 

Hipoplasia del esmalte 11        22,0       39            78,0 

Entre los factores estructurales del PMP que determinan el nivel de susceptibilidad 

del hospedero, la presencia de fosas y fisuras profundas predominó en un 52 %. 

La Hipoplasia solo estuvo presente en un 22 %. Es pertinente comentar que en 

aquellos pacientes donde el molar estuvo obturado, perdido e incluso en algunos 

obturados no se pudo constatar la presencia o no de estos factores de riesgo. 

 

Tabla 2. Factoresde riesgo salival. 

Factores de la saliva     Adecuado                      No adecuado 

No.    % No. % 

Cantidad 

Calidad 

47           94,0 

34           68,0 

        3             6,0 

      16            32,0 

Predominó la cantidad de saliva adecuada obtenida en la sialometría para un 94 

%, la calidad adecuada de la saliva se constató en 34 niños para un 68 %. 

Tabla 3. Factoresde higiene bucal. 

Higiene bucal   No.          % 

Adecuada  4            8 

Inadecuada 46          92 

Total 50          100 

La higiene bucal inadecuada se precisó en el 92 % de los pacientes  y solo el 8 %, 

obtuvieron menos de 20 % de sus superficies teñidas. 

 

 

 



 

Tabla 4. Tipo de patrón dietario. 

Dieta No.    % 

Cariogénica 43        86,0 

No cariogénica 7         14,0 

Total 50          100 

Al indagar acerca del momento del día yla frecuencia del cepillado, 35 niños 

respondieron dos veces al día.La dieta cariogénica fue reportada en el 86 %. 

Tabla 5. Factores predisponentesen el aumento de la actividad cariogénica.  

Factores predisponentes             Sí                           No 

No.    % No. % 

Aparatología de ortodoncia  6        12,0        44       88,0 

Experiencia anterior de caries 41      82,0          9       18,0 

Enfermedades sistémicas 4        8,0        46       92,0 

Visitas no periódicas 45      90,0         5         10,0 

De los factores predisponentes predominaron las visitas no periódicas en un 90 %. 

La aparatología de ortodoncia solo en seis infantes y las enfermedades sistémicas 

solo cuatro pacientes con asma bronquial. En tanto, un 76 % tenían nivel de 

información satisfactorio para la salud bucal y solo el 24 % no satisfactorio. 

 

CONCLUSIONES 

Dentro de los factores de riesgo que determinan el nivel de susceptibilidad del 

hospedero se destacan la presencia de fosas y fisuras profundas, inadecuada 

higiene bucal y la dieta cariogénica. El factor predisponente que más influyó en la 

actividad cariogénica fue la experiencia anterior a caries. 

El nivel de información para la salud bucalfue el satisfactorio, contradictoriamente 

a la práctica de conductas de riesgo para la salud del primer molar, lo que 

demostró la baja percepción de riesgo en los niños. 
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