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‘PREVALENCIA DE CARIES UTILIZANDO SISTEMA ICDAS
EN CLINICA DE RESTAURADORA Il DE LA UCSG A-2018".
"Prevalence of caries using the ICDAS system in the Restorer
Clinic Il of the UCSG A-2018".

RESUMEN

Introduccion: La caries es una enfermedad en la cual se ven afectados los tejidos
duros del diente causando lesiones que podemos ver clinicamente de diferentes
maneras, ICDAS es un sistema que se ha creado con la finalidad de poder diagnosticar,
clasificar y entender mejor la caries dental. Objetivo: El propdésito de la investigacion es
realizar un estudio clinico y observacional actualizado en el que se pueda determinar la
prevalencia de las caries segun el método ICDAS. Materiales y métodos: Estudio
transversal objetivo y descriptivo, se tom6 como muestra un universo de 50 pacientes
gue acudieron a la clinica de restauradora Il de la UCSG de la carrera de odontologia,
se evalud, genero, superficies dentales, codigos mas frecuentes, dientes y tejidos
dentales mas afectados por las caries. Resultado: Se obtuvo un total de 50 pacientes
36% hombres y 64% mujeres el cédigo mas frecuente fue el #4 segun ICDAS a su vez
siendo los molares las piezas mas afectadas y sus caras oclusales. Discusion: ICDAS
es una opcién acertada para el diagndstico y prevencion de la caries, este trabajo de
investigacion concuerda con articulos que refieren que ICDAS es la mejor opcién para el
diagndstico de caries en esmalte que no se pueden ver radiograficamente.

Palabras Claves:

ICDAS, Clasificacién, Caries, Prevalencia , Cuantificar, Muestra

ABSTRACT

Introduction: Caries is a disease in which the hard tissues of the tooth are affected,
causing lesions that can be seen clinically in different ways. ICDAS is a system created
to diagnose, classify and better understand dental caries. Objective: The purpose of the
research is to perform an updated clinical and observational study in which the
prevalence of caries can be determined according to the ICDAS method. Materials and
methods: this is an objective and descriptive cross-sectional study. We took as a
sample a universe of 50 patients who attended the clinic of restorations Il in the UCSG in
the career of dentistry. We evaluated gender, dental surfaces, most frequent codes,
teeth and dental tissues most affected by caries. Result: We obtained a total of 50
patients 36% men and 64% women, according to ICDAS the most frequent code was #
4, the molars and their occlusal surfaces being the most affected pieces. Discussion:

ICDAS is a successful option for the diagnosis and prevention of caries, this research
work agrees with articles that refer that ICDAS is the best option for the diagnosis of
enamel caries that can’t be seen radiographically.

Keywords:

ICDAS, Classification, Caries, Prevalence, Quantify, Sample



INTRODUCCION

La caries es una enfermedad
multifactorial en la cual se ven
afectados los tejidos duros del
diente desmineralizando y
causando lesiones que podemos
ver clinicamente de diferentes
maneras, ICDAS es un sistema
gue se ha creado con la finalidad
de poder diagnosticar, clasificar y

entender mejor la caries dental.**

El sistema ICDAS lo podemos
representar de la  siguiente
manera: 0 diente sano, 1 mancha
blanca o marrén en esmalte seco,
2 mancha blanca o marrén en
esmalte  humedo, 3  micro
cavidades en esmalte seco menor
a 0.5 mm sin dentina visible, 4
sombra oscura de dentina vista a
través del esmalte humedo con o
sin micro cavidades, 5 Exposicion
de dentina en cavidad > 0,5 mm
hasta la mitad de la superficie
dental en seco, 6 Exposicion de
dentina en cavidad mayor a la

mitad de la superficie dental.®

El sistema ICDAS, estaba
conformado por 5 criterios, este
fue consensuado en Baltimore-
Maryland, USA en el afo 2005

donde se le da el nombre de

ICDAS Il y se incluye el criterio O
correspondiente a diente sano,
resultando con 6 criterios de
diagnéstico actualmente, este es
muy Gtil para finalidades en la
practica clinica, la investigacion y
el desarrollo de programas de

salud publica.®

La caries dental es una
enfermedad infecciosa, trasmisible
y multifactorial que en el primer
molar permanente constituye la
causa principal de la perdida

dental.6-10

La caries dental tiempo atras se
relacionaba simplemente con la
susceptibilidad del huésped los
microorganismos y el tipo de
alimentacion, en la actualidad
podemos ver otros aspectos como
el socioecondmico y factores
ambientales que ocasionan la
enfermedad.*1* También tenemos
el factor educacional este depende
del tipo de instruccion que ha
tenido el paciente en su formacion
inicial por lo tanto se realizan
campafas de educacion oral en
diferentes instituciones educativas
para asi concientizar que la caries
es una enfermedad como tal y hay

que tratarla previniéndola.'®



Los principales causantes de la
enfermedad son, la Dbacteria
Streptococcus mutans y la ingesta
descontrolada de carbohidratos
refinados, como el azucar, el
bioflm dental y el tipo de
cepillado.’®> ICDAS nos ayuda a
comprender de mejor manera el
estado de la caries en una
determinada poblacion y medir su
prevalencia, en este caso a
realizarse en la clinica de la
universidad catdlica Santiago de
Guayaquil clinica de restauradora
Il del semestre A-2018. La falta de
informacion sobre la caries dental
en la primera infancia limita las
acciones en el marco de la Alianza

por un Futuro libre de Caries.16-7

El propdsito de la investigacion es
realizar un estudio clinico vy
observacional actualizado en el
que se pueda determinar la
prevalencia de las caries segun el
método ICDAS en pacientes de
entre 17 a 60 afos para conocer la
condicion de caries dental, lo cual
puede permitir disefiar programas
de promocion y proteccion de la
salud y prevencibn de la
enfermedad, asi como que
tratamiento es el adecuado para el

paciente.

MATERIALES Y METODOS

El trabajo se lo realizo en la Clinica
Odontolégica de la Universidad
Catdlica de Santiago de Guayaquil
mediante un estudio transversal
objetivo y descriptivo, se aplicaron
los  siguientes criterios  de
inclusion; Pacientes que acuden
a la clinica odontologica de la
Universidad catolica de Santiago
de Guayaquil, pacientes que
presenten caries, pacientes
mayores a 16 afos, pacientes
menores a 60 afos, pacientes que
aceptaron  voluntariamente a
participar en la investigaciéon y que
ademas firmaron un acta de
consentimiento informado, todos
atendidos en la clinica de
Restauradora Il de la UCSG en el
semestre A-2018. Criterios de
exclusion : pacientes menores de
16 afios, pacientes mayores a 60
afios, pacientes que no desearon
participar de la investigacion y que
no firmasen el consentimiento
informado. Se  tomaron 50
muestras desde mayo del 2018
hasta agosto del mismo afo, los
pacientes presentaron caries y se
clasificaron segun los codigos
ICDAS del 0 al 6 de < a > segun

su severidad.



Mediante el consentimiento
informado se solicitdé al paciente el
permiso para la toma de datos con
su firma. La hoja de registro
especifica la edad del paciente,
nombre, nimero de historia clinica,
fecha y 5 enunciados, 3 con su
respectivo odontograma donde se
marcaron las caries mas
prevalentes segun las superficies
dentales:  vestibular, palatino,
lingual, interproximal; dientes mas
afectados: molares, premolares,
incisivos; tejidos dentales mas
afectados especificando las caries
gque afectan a esmalte y dentina y
2 enunciados el primer cuadro que
especifica la presencia de codigo
ICDAS del 0 al 6 en hombres y
mujeres; el otro cuadro indica que
codigo ICDAS es el mas frecuente
en general. Lo cual dio paso al
respectivo  estudio  estadistico
descriptivo de las tabulaciones de
utilizando

dichas muestras,

Microsoft Excel 2016.

RESULTADOS

De las 50 muestras tomadas se
obtuvo un total de 18 pacientes
hombres y 32 pacientes mujeres
los cuales representan el 36% del
género masculino con 122 caries

en total y 64% del género

femenino 207 caries en total es
decir la poblacién femenina fue la

mas afectada.
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GRAFICA 1: Muestra los resultados

De acuerdo con el numero de
pacientes  diagnosticados las
superficies oclusales fueron las
méas afectadas. Nos muestra un
resultado del 74% con un numero
total de 37 pacientes mas de la
mitad de las muestras elegidas y el
codigo mas afectado segun la
nomenclatura de ICDAS fue el

ndumero 4.

Frecuencia de la Superficie dental de la caries

PALATINA

grupo afectado.

GRAFICA 2: Muestra la frecuencia del mayor




Los codigos mas frecuentes de
acuerdo con la edad fueron
seleccionados en el rango de 17 a
60 afos, pero como no llegaron a
la consulta pacientes menores de
18 afios no se los pudo tabular.
Los pacientes en una etapa de 18
a 30 afios es decir adultos jévenes
fueron los mas afectados con una
cantidad de 132 caries que
corresponde al 40%, en el
segundo lugar esta el grupo de los
31 a 50 afios con 116 caries que
corresponde al 35% y por ultimo el
grupo de 51 a 60 aflos con 81
caries que corresponde al 25%
todo esto corresponde al 100% del
universo de todas las muestras. El
codigo mas frecuente fue el #4 con

16 pacientes afectados.

El grupo dentario mas afectado
fueron los molares con un 78 % y
39 pacientes afectados, el codigo
4 segun ICDAS es el codigo mas
prevalente de acuerdo con las
piezas dentales mas afectadas en

este caso los molares.

Dientes afectados por caries

MOLARES, 39

GRAFICA 4: Podemos ver los
dientes mas afectados por la caries.

Codigo ICDAS por Grupos de Edad

e

GRAFICA 3: Podemos ver el
grupo mas afectado segun
ICDAS.

Los dientes mas afectados por la
caries fueron el esmalte con 190
dientes cariados y 26 pacientes
afectados, seguido por la dentina
con 145 dientes cariados y 24
pacientes afectados,
independientemente a que grupo
dental pertenezcan sea incisivos
caninos, premolares o molares su
codigo mas frecuente segun
ICDAS fue el 4 en dentina ya que

fue el porcentaje més elevado.




Cantidad de dientes afectados en dentina

Cantidad de dientes afectados en esmalte

GRAFICAS S: Demuestra
individualmente la frecuencia de dientes
afectados en esmalte y dentina.

CODIGO | ESMALTE | DENTINA
ICDAS |[n| % |n]| %

0/ 0 0%
11 1 2%
2[10| 20%
3|115] 30%
4 19| 38%
5 2 4%
6 3 6%

TOTAL 49| 52% 39| 48%

TABLA DE RELACION
SEGUN ICDAS

DISCUSION

Segun el articulo de Bastidas y
colaboradores "Sistema ICDAS
como método complementario
para el diagnostico de caries

dental” en el afio 2016, indica que

hay estudios que demuestran que
ICDAS presenta una mayor
profundidad del diagnostico en la
comparacion con el método
radiografico, por lo cual este es
considerado mas preciso y con
una reproductividad excelente, de
igual manera a este se le atribuye
la deteccion desde los primeros
cambios en las propiedades
Opticas del esmalte lo cual no es
observable en el examen
radiogréafico.! Este estudio
concuerda con bastidas vy
colaboradores ya que nos indica
que ICDAS parece ser una
herramienta eficiente para realizar
un correcto diagnéstico de la
caries en el adulto y poder generar
una prevalencia adecuada, ya que
nos sirvio como una excelente
herramienta para detectar cambios
en las propiedades del esmalte
cuyas lesiones no se verian
facilmente en una radiografia ni
clinicamente a simple vista, solo
mediante exploracion con una
sonda periodontal punta redonda o
explorador.  Segun el articulo de
Pefa y colaboradores “Prevalencia
de caries dental utilizando el
sistema internacional ICDAS en
pacientes que acuden a consulta

pediatrica en dos instituciones de



la Ciudad de Valencia, Estado
Carabobo, Venezuela” en el afo
2016 nos indica que el codigo
ICDAS que se presenté con mayor
frecuencia fue el cédigo 02 sombra
blanca/marron en esmalte humedo
50.9%, constituyendo la etapa
inicial de lesiones de caries dental
sin cavitacion, pasando
desapercibido en la consulta
odontologica al momento del
examen clinico. Después se
presenta el codigo 04 (sombra
oscura en dentina vista a traves
del esmalte humedo presencia de
cavitacion) 24,8%, y el cédigo 05
(cavidad con dentina Vvisible
>0.5mm hasta 50% de la

superficie) 18%.°

Este articulo cientifico indica que
el cbédigo mas frecuente segun
ICDAS es el numero No 4 lo cual
discrepa con el articulo del Dr.
Pefia, sin embargo, este articulo
trata la prevalencia de caries en
adultos lo cual nos da una pauta
para entender que la caries como
tal es una enfermedad que afecta
desde la temprana edad vy

evoluciona progresivamente.

CONCLUSION

ICDAS proporciona una alternativa
viable para el diagnéstico de la
caries ya que no tiene ningun tipo
de restriccion o impedimento para
dar a conocer el estado de las
piezas dentales, por lo que se
recomienda como un excelente
método para determinar la
prevalencia de las caries en una
determinada  poblacién. Este
estudio concluyo que el codigo
mas prevalente en la clinica de
restauradora 2 de la UCSG A-2018
fue el codigo #4 presente en las
caras oclusales de los dientes
molares en el género femenino
con un rango de edad de 18 a 30
afios siendo el esmalte el tejido
dental mas afectado, sin embargo,
como recomendacion para poder
cuantificar un mejor andlisis es
oportuno realizar este estudio con
una mayor cantidad de pacientes y
asi este estudio tenga mayor

validez.
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mediante ICDAS, que pueden afectar de diferentes maneras al diente, para cuantificar un mejor
analisis es oportuno realizar este estudio con una mayor cantidad de pacientes y asi este
estudio tenga mayor validez.
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