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RESUMEN 

Una de las enfermedades de mayor prevalencia e 

incidencia en los niños preescolares y escolares 

es la caries dental.2-4 Esta enfermedad infecciosa 

tiene el potencial de producir cavitación del 

esmalte dental y posteriormente daño a la dentina 

y a la pulpa, culminando con la destrucción 

localizada de los tejidos duros del diente si la 

desmineralización es unleashed.11  

Objetivo •  Determinar el índice de caries dental en 

la población escolar de una escuela particular de 

zona urbana y  una escuela pública en zona 

suburbana.   

Material y Métodos • Se realizó un estudio 

observacional, descriptivo, transversal, en dos 

escuelas de Villahermosa, México por 

conveniencia geográfica, una urbana que fue el 

Colegio Tabasco y otra suburbana  que fue la 

Escuela Armenia en donde se evaluaron los 

grupos de 4to, 5to y 6to año de cada una de ellas, 

Se incluyeron los escolares de 8 a 13 años de 

edad, de ambos sexos, cuyos padres otorgaron su 

consentimiento para que participaran en el 

estudio.  

Resultados • Se obtuvo una diferencia 

proporcionalmente poco significativa  del 2.4%, 

esto quiere decir que entre la escuela situada en 

el área del centro y la situada en la periferia de la 

ciudad hay similitudes para bienes y servicios, lo 

que permite el acceso a todos los factores de 

riesgo que pueden ocasionar la enfermedad 

cariosa.  
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Conclusiones • No existe diferencia entre la 

prevalencia de caries entre escuelas ubicadas en 

el centro de la ciudad  Villahermosa y en su  

periferia. 

Palabras claves • Caries dental, Escolares,  

Tabasco 

 

SUMMARY  

One of the most prevalent diseases and incidence 

in preschool and school children is dental caries.2-4 

This infectious disease has the potential to cause 

cavitation damage tooth enamel and then dentin 

and the pulp, culminating with the localized 

destruction hard tissue demineralization of the 

tooth if it is unleashed.11  

Objective  •  To determine the rate of dental caries 

in the school population of a particular school of 

urban and suburban public school.  

Material and Methods • An observational, 

descriptive and transversal study was performed, 

in two schools in Villahermosa, Tab, for 

geographical convenience, the urban school was 

the Tabasco´s School and the suburban school 

was Armenia where groups were evaluated on the 

4th, 5th and 6th year of each, were included 

schoolchildren 8 to 13 years old, both sexes, 

whose parents agreed to participate in the study.  

Results •  A proportionally insignificant difference 

of 2.4% was obtained, this means that between 

the school located in the downtown area and 

located on the suburbs of the city there are 

similarities for goods and services, which allows 

access to all the factors risk that the disease can 

cause caries.  

Conclusions •  This study concludes that there is 

no difference between the prevalence of caries 

among schools in the city center and the suburbs. 

Key words • Dental caries, Schoolar, Tabasco. 
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INTRODUCCIÓN 

Una de las enfermedades de mayor prevalencia e 

incidencia en los niños preescolares y escolares 

es la caries dental.2-4 Esta enfermedad infecciosa 

tiene el potencial de producir cavitación del 

esmalte dental y posteriormente daño a la dentina 

y a la pulpa, culminando con la destrucción 

localizada de los tejidos duros del diente si la 

desmineralización es desenfrenada.11 Además, 

como consecuencia de ese deterioro, el proceso 

puede causar dolor, pérdida temprana de piezas 

dentales, ausentismo escolar, y requerir 

tratamientos costosos. Estas características hacen 

que se le considere un problema significativo de 

salud pública.7 Se concentra en poblaciones 

pobres tanto en países en vías de desarrollo como 

en los industrializados. 

Los estudios sobre caries dental a nivel mundial 

han mostrado una tendencia a la disminución en la 

prevalencia y severidad de la enfermedad en 

niños. Esta tendencia favorable ha demostrado 

estar relacionada con el desarrollo económico, 

pues se observa mayor reducción de los índices 

de la enfermedad en los países desarrollados, 

mientras que en los países en desarrollo esta 

disminución es menos pronunciada. 10  

En México no se cuenta con investigaciones 

recientes a nivel nacional que permitan establecer 

claramente la tendencia de la caries dental, sin 

embargo, algunos estudios realizados en 

diferentes regiones del país han mostrado en años 

recientes, menores índices de prevalencia y 

severidad de la enfermedad que los reportados 

anteriormente.1-5 

En cuanto al estudio de las desigualdades en 

salud bucal, en años recientes se ha observado un 

incremento en el número de publicaciones tanto 

de la autopercibida como la evaluada por personal 

de salud, e incluso en el uso de servicios dentales, 

los cuales han sido realizados en otros países. En 

el contexto mexicano existe relativamente poca 

información actualizada sobre la salud bucal, y 

menos aún sobre las desigualdades en su 

distribución. A partir de los datos internacionales 

disponibles suponemos, a manera de hipótesis, 

que los niños de menor nivel socioeconómico 

tienen mayor prevalencia y severidad de caries. 

Con el fin de aportar datos en población infantil 

mexicana que permitan corroborar lo anterior, el 

objetivo del presente estudio fue explorar la 

existencia de desigualdades en la salud bucal a 

través de indicadores socioeconómicos, a nivel 

individual y ecológico, en una población escolar.. 

 

OBJETIVO 

Determinar el índice de caries dental en la 

población escolar de una escuela particular de una 

zona urbana y  una escuela pública de una zona 

suburbana.   

Objetivo  específico: Determinar el índice de caries 

por grado escolar en ambas escuelas. 

METODOLOGIA 

Se realizó un estudio observacional, descriptivo, 

transversal, en dos escuelas de Villahermosa; 

Tabasco, México, por conveniencia geográfica 

(una urbana que fue el Colegio Tabasco y otra 

suburbana  que fue la Escuela Armenia) en donde 

se evaluaron los grupos de 4to, 5to y 6to año de 

cada una de ellas, Se incluyeron los escolares de 

8 a 13 años de edad, de ambos sexos, cuyos 
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padres otorgaron su consentimiento para que 

participaran en el estudio.  

Para realizar la recolección de datos se diseño un 

instrumento para identificar  el problema 

bucodental más frecuentes (caries). Este 

instrumento está conformado por un apartado de 

datos generales y un segundo apartado orientado 

al diagnóstico clínico de la  caries dental. Para 

determinar el índice de caries en dientes primarios 

y permanentes respectivamente se considero los 

criterios  del índice  de KNUTSON y consiste en la 

identificar la caries de una población cuando 

presente uno o más dientes afectados sin 

considerar el grado de severidad de los afectados. 

No se establecen diferencias entre el número de 

dientes afectados ni entre los diferentes grados de 

severidad de la lesión cariosa. 16 

Los niños se examinaron en sitios adecuados en 

las escuelas primarias, al aire libre, bajo luz 

natural de día, con espejo plano. Los datos 

personales del niño se obtuvieron de la 

documentación escolar, se aplicó una entrevista 

estructural a las madres de los niños para obtener 

información de variables socioeconómicas. Los 

datos se recogieron y procesaron mediante el 

programa estadístico. 

RESULTADOS  

Los resultados tuvieron una diferencia 

proporcionalmente poco significativa  del 2.4%, 

esto quiere decir que entre la escuela situada en 

el área del centro y la situada en la periferia de la 

ciudad hay similitudes para bienes y servicios, lo 

que permite el acceso a todos los factores de 

riesgo que pueden ocasionar la enfermedad 

cariosa.  

 

 

 

 

 

Esc. Urbana 

 

Gráfica 1. 

 

Gráfica 2 

Las gráficas 1 y 2  muestran que en la escuela 

suburbana hubo mayor predominio de niños con 

caries  en el grupo de 4to grado 31.42% (22), 

mientras que en  la escuela urbana el grupo de 

mayor predominio fue el de  6to  grado con un 

32.67%(33). 

 

 

En los dos grupos de población estudiada los 

resultados fueron los siguientes: la escuela urbana 

presento un índice  de 65.3% mientras que en la 

suburbana el índice fue de 62.9%.  Los resultados 
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muestran una diferencia  proporcionalmente poco 

significativa  del 2.4%, entre ambas poblaciones 

de estudio. 

DISCUSION 

Los resultados de esta investigación permiten 

corroborar que la población estudiada posee 

perfiles de salud-enfermedad bucal que no están 

vinculados con su ubicación geográfica, 

dependiendo éstos, de la forma como los 

individuos se insertan en la estructura 

socioeconómica de la zona.  

Los resultados son similares comparados con  

estudios como el de Juan José Villalobos-Rodelo 

en Navolato, Sinaloa17,en donde  el número de 

niños con caries en una escuela con edades entre 

los 6 y los 12 años fue de 81.1 % con al menos 

una caries, en el estudio de Miriam del Socorro 

Herrera de León Nicaragua la prevalencia de 

caries en niños de 6 y 12 años es que en el grupo 

de 6 años la prevalencia fue del 72.6% y en el 

grupo de 12 años fue de 45.5 %, y en organismos 

como la OMS la media es de  67.5 % coincidiendo 

con el nuestro. 

CONCLUSIONES 

En este estudio se llega a la conclusión de que  no 

existe diferencia entre la prevalencia de caries 

entre escuelas ubicadas en el centro de la ciudad 

y en su periferia. 
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