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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la prevalencia, grado y tipo de
desgaste dental en estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad
de Cuenca. Material y métodos. Se realiz6 un estudio de tipo descriptivo, donde
la muestra estuvo constituida por 151 estudiantes, en los que se realiz6 un
examen clinico odontoldgico y un cuestionario para evaluar los siguientes
factores: desgaste dental, grado de desgaste dental, tipo de desgaste dental
(abrasién, atricion, erosion, abfraccién). Resultados: Los resultados
demostraron una prevalencia de desgaste dental del 77,5% que corresponde a
117 estudiantes, con respecto a la edad, el grupo de mayor relevancia fue el de
18 a 21 afos, quienes presentaron un 35,8%, se encontré un mayor predominio
de desgaste dental en el sexo femenino con el 47,0% y finalmente la atricion fue
el tipo de desgaste dental mas frecuente con un 60,3% que representa a 91

estudiantes.

PALABRAS CLAVES: DESGASTE DENTAL, ATRICION, ABFRACCION,
EROSION, ABRASION, GRADO DE DESGASTE DENTAL

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla



UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

ABSTRACT

The present study aims to determine the prevalence, grade and type of tooth
wear in students of the Faculty of Dentistry of the University of Cuenca. Methods
and materials. A descriptive study was conducted, where the sample was
constituted by 151 students. In order to realize this study, it was carried out a
dental clinical examination to evaluate the following factors: tooth wear, grade
and type of tooth wear (abrasion, attrition, erosion, abfraction). Results: The
results showed that there is a prevalence of dental wear of the 77.5%
corresponding to 117 students. In terms of age, the group with more relevance
was the 18 to 21 years who presented a 35.8%. It was also found a greater
prevalence of tooth wear in the females with a 47%. Finally, attrition was the type

of tooth wear more frequent with a 60.3%, which represents 91 students.

KEY WORDS: DENTAL WEAR, ATTRITION, ABFRACTION, EROSION,
ABRASION, GRADE OF TOOTH WEAR
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INTRODUCCION

El término desgaste dental indica una pérdida crénica de tejidos duros en la
superficie externa (pérdida del brillo del esmalte) & 2. Cuatro causas de pérdida
de estructura dental han sido ampliamente descritos: abrasion, atricion, erosion
y abfraccién. ) Cardentey Garcia y colaboradores describen factores implicados
en el desgaste dental tales como edad, sexo, habitos parafuncionales, nimero
de dientes, oclusion, dieta, saliva, fuerzas masticatorias,® soluciones quimicas
que entran en contacto con los dientes,® consumo de jugos y refrescos, llegando
a la conclusion que el desgaste es de origen multifactorial ). Factores propios
de nuestra era, como los alimentos procesados, los cambios de estilo de vida,
los habitos de la nueva generacion, la industrializacion de los alimentos, dietas
altamente 4cidas (frutas y verduras) y estrés juntos han hecho que la pérdida de
tejido dental no cariogénico vaya en aumento, volviéndose una patologia muy

frecuente. ©

Dentro de signos y sintomas, Gonzales Soto y colaboradores, mencionan la
movilidad dental, recesion gingival, sensibilidad, identaciones en lengua y
mejillas (). Es el primer factor asociado al malestar dentro de las estructuras del
sistema masticatorio, esto incluye dolor en la musculatura, en los dientes y en la
region de las articulaciones temporomandibulares (ATM). Ademas se caracteriza
por producir dolor e hipersensibilidad dental y es el primer trastorno dental no

diagnosticado. ®

Estudios de prevalencia reportan valores de hasta 77,5% para desgaste dental
@) En Per(, autores como Latorre y colaboradores reportan valores de 40,7%
con un mayor predominio del sexo femenino.® La prevalencia de desgaste
dental en un estudio realizado por Taboada Zavala es de 11,32%, valores
minimos comparando con estudios similares.® En estudios nacionales, Diaz
Maldonado reporto un 19% de desgate dental en una poblacién conformada por
108 alumnos de la carrera de odontologia de la Universidad Catolica Santiago

de Guayaquil, 19 muy bajo comparado con el 55% encontrado por Ordofiez
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Garcia en un estudio aplicado en el Hospital Tedfilo Davila de la ciudad de

Machala. @D

El presente estudio fue una investigacion de caracter descriptivo, la que tuvo
como finalidad conocer cual es la prevalencia de desgate dental en estudiantes
de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca en el afio 2016 y
constituye un primer esfuerzo en nuestra Facultad para obtener datos
epidemioldgicos y saber cual es la forma mas comun de desgaste dental,
incluyendo a sus patrones clinicos principales como son la abrasion, la atricion,

abfraccion y la erosion dental.
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1. Marco tedrico

1.1El Desgaste Dentario

Es la pérdida de los tejidos dentales, que pueden ser afectados por procesos
patolégicos, de etiologia variada, provocando alteraciones de forma, tamario,
color, estructura y numeros de las piezas dentarias. También provocara
diferentes procesos destructivos crénicos, que determina una pérdida
irreversible de los tejidos mineralizados dentarios.

En general, todas las formas de desgaste dental comparten una serie de
sintomas como hipersensibilidad al calor, frio, dulce o al tacto durante la

exploracion, ya que los tibulos dentinarios estan expuestos al exterior. @

Estudios epidemioldgicos previos han implicado en la etiologia del desgaste
dentario factores como la oclusion, saliva, edad, sexo, dieta, habitos
parafuncionales @2, nimero de dientes, fuerzas masticatorias, regurgitacion,
vomitos y el consumo de refrescos o jugos. Estos estudios sugieren que el

desgaste dentario tiene un origen multifactorial. )

Otro estudio también revelo que la edad, el sexo, el niumero de pérdida de
dientes, la frecuencia del alcohol, la fruta acida y la ingesta de carbonato son

factores de riesgo significativos para desgastar las piezas dentales. (13

Chuajedong y colaboradores, en un estudio en Tailandia evaluaron los posibles
factores de riesgo en 506 pacientes, obteniendo como conclusion que la edad,
el sexo, el numero de dientes perdidos|, la frecuencia del alcohol, las frutas

acidas y la ingesta de carbonatos fueron factores de riesgo significativos. 3

En conclusién el desgaste dental refleja estar vinculada con factores culturales,

dietéticos, ocupacionales y geogréficos. 4
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1.2Prevalencia de Desgaste Dental

Al hablar de prevalencia dental se encontré varios estudios que discrepan en sus

resultados encontrando desde los mas altos a los mas bajos en sus porcentajes.

En un estudio en Trinidad, sus autores Reisha Rafaek y colaboradores describen
una prevalencia de 72% de desgaste dental de una muestra de 155 sujetos, a
los cuales se les aplico un cuestionario y se midié clinicamente la pérdida de
superficie del diente, concluyendo que existe una asociacion del desgaste

dentario con edad y ciertos patrones dietéticos (consumo de citricos y refrescos).
(15)

Marin Cardenas determind la prevalencia de desgaste dental en un grupo de 57
mujeres adultas, llegando a la conclusion que el 93% presentan desgaste. (16)

Cava —Vergiu y colaboradores, encontraron valores que muestran que el 77.55%
de los pacientes presentaron facetas de desgaste, sin diferencia entre el sexo
masculino y femenino,® Segura Escudero, obtuvo una muestra en una poblacion
entre los 18 y 60 afos, los resultados indicaron una alta frecuencia de lesiones
cervicales no cariosas 82.5%;17) mientras que Ordofiez Garcia, en un estudio
realizado en el Hospital Tedfilo Davila de Machala encontré una prevalencia del

55% de desgaste dental en pacientes que acudieron al hospital. 1)

Varillas Castro, en su estudio noté una prevalencia de desgaste dental de 97,5%,
este se aplico en personas de 45- 51 afios ®3. Otros estudios como el de
Barranca Enriquez y colaboradores, mostraron una prevalencia de 83,33% para
desgaste dental, que representa un total de 65 casos, aplicados en 78

estudiantes universitarios. 8

En oposicion a los altos resultados reportados de los anteriores, Diaz
Maldonado, hall6 una prevalencia del 19%, en alumnos de la carrera de
Odontologia de la Universidad Catélica Santiago de Guayaquil, en una muestra
formada por 108 fichas clinicas, 1® Aguilar Chong, determiné 21,3% de
prevalencia de desgaste dental en un grupo de estudiantes venezolanos @9, otro

autor Latorre Lopez encontrd prevalencia de lesiones dentarias no cariosas en
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un 40.7% de la poblacién, ® Chiluiza Villalta, en un estudio nacional encontré
18% presentaban desgaste que un total de 894 estudiantes, ?° Taboada Zavala,
realizd su investigacion obteniendo un 11,32% de prevalencia de desgaste
dental en la ciudad de Lima — Perd ©,

Las diferencias encontradas en cuanto a prevalencia entre uno y otro estudio
pueden estar relacionadas con el tamafio de la muestra y la edad de los

participantes. ©

1.3Grado de desgaste dentario

Smith y Knight (1984), desarrollaron un indice para calcular la severidad clinica
de las lesiones, midiendo el desgaste dentario y estableciendo grados de
severidad. Los registros se realizan en todas las superficies dentarias: bucal o

vestibular, palatino o lingual, oclusal, incisal y cervical (B/L/O/I/C). 21

TABLA 1. indice de Smith y Knight

VALOR | SUPERFICIE | CRITERIO

0 B/L/O/I No existe caracteristicas de pérdida de esmalte
C No hay cambios en el contorno
1 B/L/O/I Existe pérdida en las caracteristicas del esmalte
C Minima pérdida del contorno
2 B/L/O Pérdida del esmalte y exposicién de la dentina menos

de 1/3 de la superficie

I Pérdida del esmalte con exposicion de la dentina

C Defectos con 1mm de profundidad
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3 B/L/O Pérdida del esmalte y exposicion de la dentina mas

de 1/3 de la superficie

I Pérdida de esmalte y dentina sin exposicion pulpar
C Defectos 1 - 2 mm de profundidad

4 B/L/O Pérdida completa de esmalte con exposicion pulpar
I Exposicién pulpar
C Defectos con mas de 32mm de profundidad

Tomado de: Cava- Vergiu y colaboradores. Prevalencia De Facetas de

Desgaste Dental. ®

1.3.1 indice de Smith y Knight (1984)
La mayoria de los indices para la evaluacion del desgaste dental incluyen la

distinciéon entre “el esmalte aun presente” y “dentina expuesta” para su
calificacion. Existe una amplia gama de métodos clinicos para medir o evaluar la
perdida dentaria de causa no cariosa, sistemas clinicos cuantitativos y

cualitativos. 2

Smith y Knight introdujeron el concepto general de medicion del desgaste
dentario, sin incluir la etiologia e independientemente de la causa, no depende
de un diagndstico previo y son clinicamente revelantes. Este indice considera las
4 superficies: bucal, lingual, cervical y oclusal-incisal. En este indice, la superficie
de cada diente se le da una puntuacion entre 0 y 4 de acuerdo con un criterio

predeterminado. 2%
Sin embargo, diversos indices se han desarrollado a partir de Smith y Knight:

a) INDICE EXACTO DE DESGASTE DE LOS DIENTES (ETWI): Es un

indice para toda pérdida dentaria no cariosa. Se clasifica en esmalte,
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dentina y pérdida en cervical. La medicidén a nivel cervical se realiza con
sonda periodontal. (22

b) THE EXACT TOOTH WEAR INDEX: Propuesto por Fares vy
colaboradores, indican que el esmalte y la dentina se registran de forma
separada. El indice fue aplicado para estimar la prevalencia y extension
de desgaste dentario. En contraposicion a lo propuesto por Smith y Knight,
registra cambios en esmalte, pero estos defectos pueden ser igualmente
amplios o extensos, y son clasificados como un Unico grado. El énfasis de
este indice es la prevencion y evaluacion del riesgo. Utiliza variables
dicotémicas en relacion a presencia/ausencia de dentina. 2

c) INDICE BEWE: es facil de usar y calibrar por los investigadores; es rapido,
realiza la observacion de todos los dientes de cada sextante, pero se
registra solo el valor para el mas afectado dentro de cada sextante,

considera los siguientes criterios:

e Puntuacion 0: No hay pérdida de superficie

e Puntuacion 1: Pérdida inicial de la textura superficial

e Puntuacion 2: Defecto evidente, pero la pérdida de tejido duro es
menos de 50% del area de superficie

e Puntuacion 3: Defecto evidente, la pérdida de tejido duro es mas
de 50% del area de superficie En las puntuaciones 2 y 3, de la

dentina con frecuencia esta involucrada. 22

Diaz Maldonado elabor6 un estudio sobre grado de desgaste dental,
concluyendo que el grado O fue el mas relevante con un 56,10%, de un total de
108 individuos, 19 Cardentey y colaboradores mencionan una mayor prevalencia
para el grado; ¥ mientras que para Cava — Vergil el grado 1 fue el mas

representativo con 22,22%. ©

1.4Tipos de desgaste dental

Cuatro tipos de desgaste dental han sido ampliamente reportadas: abrasion,

atricion, erosion y abfraccion. La prevalencia de estas alteraciones se ha
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incrementado en los Ultimos afios, siendo la poblacion joven la mas afectada, @
24) a continuacion describimos las caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de

cada una de estas alteraciones.

1.4.1 La atricion.
Es la pérdida progresiva de tejido dental provocada por el contacto de las

superficies dentales, que puede ocurrir de forma fisioldgica o patoldgica. @ Esta
caracterizada por presentar las superficies de los dientes aplanadas. La principal

causa de la atricion es el bruxismo, considerado un habito parafuncional. @47

Los desgastes dentales por atricion se localizan en superficies oclusales, bordes
incisales, caras palatinas de incisivos y caninos superiores. El tratamiento de
esta patologia estara en funcién del tiempo de instauracién del habito y del
desgaste asociado, férulas oclusales y rehabilitacion oral. 29

Gonzales Soto y colaboradores; realizaron una busqueda sistemética de
articulos en Pubmed, que incluyera revisiones bibliogréficas y casos clinicos,
siendo finalmente seleccionados 37 para esta revision, de una total de 86
publicaciones revisadas. Se llegé a la conclusion que un gran porcentaje de
nifos y adultos son inconscientes de su padecimiento y de que presentan
desgaste dental (atricién). Durante su vida, del 85 al 90% de la poblacion rechina
en algun grado la denticion aproximadamente 5% de estos pacientes, el
bruxismo va a presentarse como una condicién clinica como apretamiento

dental, rechinamiento, contacto dental prolongado y en el acto masticatorio. )

En el estudio realizado por Abarca Pineda, en 151 pacientes entre 18 a 30 afios,
a quienes se les realiz6 un examen clinico. Los resultados indicaron que la
atricion fue la lesion no cariosa mas prevalente en los pacientes de la muestra
con el 66,9%; y entre los principales factores etiol6gicos desencadenantes de la

atricion encontramos a la pérdida de soporte oclusal. (29

Sin embargo, otros autores como Cava Vergiu y colaboradores, no encontraron
relacion significativa entre las facetas de desgaste y el bruxismo, de una muestra

de 245 pacientes, ya que solo 58 equivalente al 30.53% reportaron bruxar. ® Lo
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que difiere con Barranca, Lara-Pérez y colaboradores, quienes refieren que el

desgaste dental es muy elevado en pacientes con bruxismo. @)

1.4.2 La abfraccion.
Autores como Paesani, explican que la abfraccion es aquella lesion con forma

de cufia que se produce en la zona del limite amelocementario, en el cuello

dentinario. @7

Clinicamente tiene una forma de cufia profunda con estrias y grietas, con
angulos asperos, margenes definidos, pueden presentarse en una pieza y rara
vez llega a ser circunferencial. 28 29 E| estrés emocional, la accion de fuerzas
excéntricas generadas por interferencias oclusales, pueden ser considerados
factores predisponentes.C9 Puede presentarse en un grupo dentario, pero
generalmente se ubica en la pieza dentaria que esta sometida al proceso de

flexion. 0,

Se denomina abfraccion a la "lesion en forma de cufia en el LAC (limite
amelocementario) causada por fuerzas oclusales excéntricas que llevan a la
flexion dental”. A diferencia de la erosion y abrasion que afecta a varias piezas,

esta se presenta en una sola pieza. 8

Se encuentra localizada a nivel vestibular, presenta una superficie dspera con
margenes bien definidos y rugosos, presentandose debajo del margen gingival,

puede estar acompariada de una recesion gingival. @ 28 29)

Segun Bernhardt O y colaboradores, la prevalencia estimada de las
abfracciones, aumenta con la edad, ademas concluye que su etiologia es
multifactorial. 8 Los resultados de este andlisis indican que las abfracciones se
asocian a factores oclusales, al igual que el desgaste oclusal, posicion de los
dientes y el comportamiento alterado en el cepillado de dientes. G

Martinez Sepulveda, en la ciudad de Santiago de Chile describio una prevalencia
para la abfraccion del 52,78%, en comparaciéon con el 47,22% que no lo tenian.
El sexo masculino presentd un mayor nimero de casos, en total 11 contra 8 de

las mujeres. 2
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Varios estudios evaluaron la presencia de abfraccion encontrando similitud entre
Segura Escudero quien vio una prevalencia del 48,8% de un total de 80
participantes ") y Reyes y colaboradores quienes presentaron una prevalencia
de 31,5% de un total de 66 pacientes, pero Faye B y colaboradores encontré
valores de 12,5% de un total de 665 pacientes ®3 y Chiluiza Villalta report6 los

valores mas bajos con 1% de prevalencia para la abfraccion 9,

1.4.3 La erosion.
Llamada también corrosion, es una lesiéon no cariosa ubicada en el limite

amelocementario y caras oclusales presentandose como cuspides “invertidas”,
se define como la disolucién o pérdida de los tejidos duros dentarios por accién
quimica, debido a la presencia continua de agentes desmineralizantes,

especialmente acidos de origen no bacteriano. ¢4 34

La erosion es la destruccion gradual de la superficie dental por la accién de
agentes fisicos no mecanicos o quimicos no bacterianos. @ El mas importante
de los agentes fisicos es la radiacion; mientras que entre los agentes quimicos

distinguimos fuentes exdgenas y endégenas.

La dieta es el principal factor exégeno asociado a erosion dental y no es raro
encontrar desgastes en consumidores habituales de frutas y zumos &cidos,
bebidas carbonatadas, dietéticas, isotonicas, etc. Habitualmente esta localizada
a nivel vestibular, palatino y caras oclusales se presenta como una lesién

ligeramente rugosa y opaca con margenes no definidos. (28

Este tipo de desgaste esta asociada a diferentes factores de riesgo, clasificados
por Fajardo- Santacruz y colaboradores, en factores intrinsecos como el reflujo
de acidos gastricos, vémito recurrente o regurgitacion y factores extrinsecos en
donde se ha reportado la ingesta de bebidas carbonatadas y el consumo de otro

tipo de alimentos con contenido de acido citrico o bebidas alcohdlicas. 3%
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Degastes dentales como la erosibn y abrasibn a menudo ocurren
simultdneamente, de manera que todos los componentes causales deben

tenerse en cuenta en la planificacion de estrategias de prevencion. (6

Autores como Waterhouse y colaboradores en 2008, observaron una asociacion
significativa entre el consumo diario de bebidas carbonatadas y erosion dental.
Se puede decir que las bebidas carbonatadas y no carbonatadas causan una

significativa erosion del esmalte a largo plazo. &7

La Encuesta Nacional de Salud Dental Infantil informé que la erosion dental es
comun en los nifios, adolescentes y jovenes asumiendo que fue causada

principalmente por acido de las bebidas. 35 38)

Fajardo Santacruz y colaboradores concluyeron que la erosion se ha
incrementado por una mayor ingesta de bebidas &cidas especialmente en la

poblacién joven. ©)

La prevalencia de erosion dental fue descrita por Huaméan Bricefio en un estudio
del afio 2013 en Perd, de una muestra de 117 individuos obtuvo que el 67,5%
(79 individuos) presentaron erosion y el 32,5% no lo presento (38 individuos). ©9
Torres Vargas y colaboradores mencionan en su estudio una prevalencia de
erosion de 30%. 0

Diferenciandose de otros autores como Segura Escudero” que encontro
apenas un 8,8%, valores parecidos obtuvo Faye B y colaboradores que
reportaron un 9,8% para erosion dental, 3 Ordofiez Garcia también con valores
inferiores de tan solo 3,63% de pacientes presentaron erosion dental, % Latorre
Lopez demostrd valores de 3,45% © y por ultimo Chiluiza Villalta describio

valores de 3% de un total de 894 estudiantes. (29

1.4.4 La abrasion.
Es el fendbmeno de desgaste o pérdida de tejido dentario causada por

frotamiento, raspado o pulido provenientes de objetos extrafios o sustancias
introducidas en la boca, *? que al contactar con los dientes generan la pérdida
de los tejidos duros a nivel del limite amelocementario, donde generalmente se

localiza en mayor frecuencia por vestibular y desde canino a primer molar. “%
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Otras caracteristicas que describen a la lesion, son presentar forma de surco
hasta llegar a cufia, color amarillo-marron, la superficie es pulida y brillante

presentando margenes no definidos. (% 28)

Las causas mas frecuentes de abrasion son un cepillado agresivo, ubicacion del
cepillo y un abuso de dentifrico. Es decir, en aquellas personas que se cepillan
los dientes con “demasiado fuerza”, pero también puede estar provocado por
morder 0 masticar objetos entre los dientes, como pipas de tabaco, ufias o

boligrafos. @

El grado del desgaste dependera de:

* La ubicacion del cepillo.

* La técnica de cepillado.

* El tejido dentario involucrado.

« El contenido de sustancias abrasivas en la pasta dental. %)

El cepillado dental constituye la principal forma de limpieza dental, con el objetivo
de eliminar placa bacteriana y mantener una buena salud oral. En la actualidad
la falta de educacion en salud oral demuestra resultados de diversos estudios
como Cava Vergiu y colaboradores, quienes mostraron que los pacientes que
mantenian un cepillado vigoroso (48,42%) tenian mayor predisposicion a

presentar facetas de desgaste. &8

En los resultados del estudio realizado por Mucenic Beresescu y colaboradores,
concluyeron que quienes mantenian la técnica de cepillado vertical y utilizaban
un cepillo de cerdas medias tenian mayor predisposicion a presentar facetas de

desgaste. 2

Se confirmd que el habito de cepillado vigoroso incrementa la prevalencia de
facetas de desgaste, siendo el sexo femenino el que mas afectado. & 8 Para
otros autores es el dentifrico y no el cepillo lo que tiene relevancia en la formacién

de las lesiones. @
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Latorre LOpez habla de prevalencia con relacién a la abrasion en un 15,5% igual
a 45 individuos que participaron en el estudio, ©® la prevalencia de abrasion

descrita por Vega Malla fue de tan solo 0,036% igual a 32 personas. “3)

Mientras que la Faye B y colaboradores describen un 77,7% de prevalencia de

abrasion @3y Segura Escudero encontrdé un valor similar de 60%. 7

1.5Edad y desgaste dental

El porcentaje previsto de adultos que presentan un desgaste severo de los
dientes aumenta del 3% a la edad de 20 afos al 17% a la edad de 70 afios. El
aumento de los niveles de desgaste de los dientes se asocia significativamente
con la edad. “4

De acuerdo a la edad, Cardentey Garcia y colaboradores llegaron a la
conclusién que los grupos de edades de 30-39 y de 40 - 49, presentan mayor
prevalencia de desgaste dentario, debido a que estas personas y sus dientes
han estado expuestos mas a los factores etioldgicos en comparacion a aquellos

pacientes mas jovenes.®

Mientras tanto Marin Cardenas clasific6 en dos grupos de 30 a 40 afios que
presentd con 54%, seguida por el grupo de 41-50 afios con un 21% y por ultimo
el grupo de 51-60 afios con 24%. (16)

Cava — Vergiu y colaboradores encontraron un mayor predominio de desgaste
dental entre los 18 a 33 afios con un 34,74% de un total de 245 pacientes. ® Un
estudio en Venezuela por Aguilar Chong mostré un mayor nimero de casos en
un grupo de edad comprendido entre los 18 a 37 afios que corresponde a un
21,3% de desgaste dental. 19

Segura Escudero, demostré6 mayor desgaste dental en pacientes comprendidos
entre 18 a 31 afios con el 80,5% de desgaste dental. 17 En un estudio Mucenic
Berese y colaboradores concluyeron que el grupo con mayor desgaste dental fue
el de 18 a 33 afios con un 51,19%. (“2)
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Chiluiza Villalta en un estudio aplicado en la ciudad de Loja — Ecuador mostr6 un

18% de desgaste dental en edades comprendidas entre 18 a 30 afios. 9

El estudio de la Universidad de Baru, San Paulo se dividio a los estudiantes en
dos grupos de edad, los de 17 a 20 presento una prevalencia de desgaste dental
del 19,6%; mientras que el grupo de 20 a 25 afios tuvo una prevalencia del
45,7%. (45

1.6Sexo y desgaste dental

Varios estudios describen diversos hallazgos con respeto a prevalencia

refiriendose a la relacidon entre sexo y degaste dental.

Cava —Vergiu y colaboradores, elaboraron un estudio descriptivo y transversal
con la finalidad de estudiar la prevalencia de facetas de desgaste en los
pacientes usuarios de la Clinica Especializada en Odontologia de la USMP, la
muestra obtenida estuvo constituida por 245 pacientes con edades que variaban
desde los 18 a 81 afios. De los 245 pacientes examinados que llegaron a la
Clinica Especializada, 190 (77,55%) presentaban facetas de desgaste. De los
190 pacientes con facetas de desgaste 98 fueron mujeres (51,57%) y 92 fueron
hombres (48,42%). De acuerdo a este estudio el sexo femenino tiene una mayor

predisposicion que el sexo masculino. ©)

El sexo femenino fue el de mayor predisposicién con un 43,5% segun Segura
Escudero en su estudio de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos en

Lima - Perd. @7

En la ciudad de Quito, Castillo Guerra en el afio 2011, demostr6 una mayor
prevalencia en las mujeres con un 58% contra un 48% para hombres. %) Son las
mujeres las que prevalecen por lo general en un 75%, diferencia que es de una

proporcion considerable con relacién al sexo masculino. 9

En un estudio en la ciudad de Guayaquil, Burgos Zambrano describié valores
similares de 24,64% para mujeres contra un 23,04% para hombres. “) Martinez
Sepulveda, en la ciudad de Santiago de Chile describié una prevalencia de
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desgaste dental no tan diferente, el sexo masculino presenté un mayor numero

de casos en total 11 contra 8 de las mujeres. ©2

Barreda Paredes y colaboradores, realizd un estudio en el Hospital Il “Gustavo
Lanatta Lujan” Huacho, Provincia de Huaura, para determinar la prevalencia y
distribucion de las lesiones cervicales no cariosas (abfracciones). El estudio
comprendi6é a 31 pacientes entre los 29 a 87 afos de edad, (18 varones y 13
mujeres), de los cuales 728 dientes fueron evaluados obteniendo como
resultados 181 piezas dentales afectadas, los pacientes asistian al
Departamento de Odontologia del Hospital. Se encontr6 una mayor prevalencia
de lesiones cervicales no cariosas (LCNC) en el sexo masculino 58.07% versus

41.93% del sexo femenino. ©

En la Universidad de Bara, San Paulo, se elaboré un estudio con 260 estudiantes
de la Facultad de Odontologia entre los datos proporcionados por el estudio la

prevalencia de desgaste en mujeres fue de un 28,2% y hombres de 45,1%. “5)

Lara Chong comprobo que el sexo masculino presenta mayor desgaste dental

con un 22,2%. 19

En un estudio realizado por Barranca Gomez existié6 una mayor prevalencia del
sexo masculino con un 65,07% y para mujeres 34,93%. (® En estudios
nacionales Chiluiza Villalta, encontré un mayor indice en el sexo masculino con

un prevalencia de desgaste dental del 10%. (20

Del mismo modo, no es raro pensar que el sexo masculino presente mas
lesiones que el femenino; aunque, varios autores coinciden al afirmar que el

género no influye en la prevalencia de estas lesiones. (& 48)

2. Objetivos

2.1 Objetivo General:

Determinar la prevalencia, el grado y tipo de desgaste dental en estudiantes de

la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.
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2.2 Objetivo Especifico:

e Diagnosticar desgaste dental en los estudiantes de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Cuenca.

e Determinar el tipo de desgaste dental en los estudiantes de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Cuenca.

e Establecer el grado de desgaste dental en los estudiantes de la Facultad

de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

3. Materiales y métodos.

3.1 Tipo de estudio

El nivel de investigacion es Descriptivo, donde la informacion fue recolectada
mediante encuestas, se observo y definié la prevalencia de desgaste dental en

los estudiantes de Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

3.2 Disefio metodoldgico

La presente investigacion se realizo entre los meses de Julio a Octubre del 2016

en las Clinicas de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

3.2.1 Sujetos de Estudio
Estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca

matriculados en el periodo Marzo-Julio de 2016.

3.3 Universo y muestra
3.3.1 Universo
El universo estuvo conformado por los estudiantes de la Facultad de Odontologia
de la Universidad de Cuenca, matriculados en el periodo Marzo-Julio 2016,
segun informacién proporcionada por la secretaria de la facultad existe un total

de 466 estudiantes.
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3.3.2 Calculo del tamafio de la muestra
Se utilizo la siguiente formula para el calculo del tamafio muestral para estudios

descriptivos de un solo grupo:

N-Z2p-(1-p)
(N-1)-e2+Z2%.p-(1-p)

n=

Donde:

e n = Eltamafo de la muestra que queremos calcular

e N = Tamafo del universo (466 estudiantes)

e Z = Es la desviacion del valor medio que aceptamos para lograr el nivel
de confianza deseado. En funcién del nivel de confianza que busquemos,
usaremos un valor determinado que viene dado por la forma que tiene la
distribucion de Gauss. Los valores mas frecuentes son:

e Z°= Nivel de confianza 95% -> Z=1,96

e e =Es el margen de error maximo admitido (p.e. 5%) = 0,05

e p = Es la proporcion de Desgate Dental que esperamos encontrar en los
estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca

segun la literatura actual que fue de: 82,5%.17

~ 466(1.96)20.825 (1 — 0.825)
~ (466 — 1)(0.05) + (1.96)% 0.825(1 — 0.825)

n

~ 466 (3.8416)0.825(0.175)
~ 465(0.0025) + (3.8416)0.825(0.175)

n

n =151
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3.3.3 Muestreo
Estuvo constituido por 151 estudiantes de la Facultad de Odontologia de la

Universidad de Cuenca, seleccionados al azar mediante aleatorizacion
simple de acuerdo a los listados entregados en secretaria usando el
programa www.ramdomization.com. Se procedi6 con la firma del
consentimiento informado (ANEXO 2) y la persona seleccionada debera

cumplir con los criterios de inclusion.

3.4 Criterios de Inclusioén

Los pacientes que se incluyeron en el estudio debieron cumplir con los

siguientes criterios:

e Estudiantes matriculados en la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Cuenca durante el periodo Marzo-Julio 2016.

¢ Individuos de ambos sexos.

e Estudiantes que presenten las siguientes condiciones: estado de salud

periodontal favorable.

3.5 Criterios de Exclusién

Los pacientes que no se incluyeron en el estudio debieron cumplir con los

siguientes criterios:

e Estudiantes que presenten restauraciones a nivel cervical.
e Estudiantes que presenten caries a nivel cervical.
e Estudiantes menores de 18 afios.

e Estudiantes con ortodoncia fija.

3.6 Variables: operacionalizacion

Las variables a tratarse son las siguientes:
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TABLA 2. Variables empleadas en el estudio
VARIABLE | CONCEPT | DIMENSION | INDICADOR ESCALA
O
Edad Definido Cédula Se
como los considerara
Documento
afnos la cantidad de
cumplidos afios vividos. | ANOS
que
presenta el
individuo.
Sexo Es el Observacion
conjunto de i directa de las
o Cédula o MASCULINO
caracteristic caracteristica
as s fenotipicas
fenotipicas, ylo S ETE
que los verificacion
definen del
como documento
hombre o de identidad
mujer. del individuo.
Desgaste Es la | Clinica indice de
Dental pérdida Smith y Night 5|
cronica de
tejidos
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duros del NO
diente.
Grado de Clinica indice de | GRADO 0.
Desgaste Smith y Night
J Y GRADO 1.
GRADO 2.
GRADO 3.
GRADO 4.
Pérdida de | Clinica Facetas de
L tejido dental desgaste en
Atricion o Sl
por contacto superficies
de oclusales, NO
superficies bordes
oclusales. incisales
Superficie es
pulida y
brillante
Abfraccion Clinicament | Clinica Localizada a
e tiene una nivel
forma de vestibular
cufa
Forma de
profunda .
; cufa
con estrias 'y
grietas, con Lesion de Sl
angulos superficie
g P NO
asperos, aspera
margenes
definidos.
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Esta ocurre

Margenes

mas bien definidos
comunment y rugosos
e en la
» Puede estar
region _
. debajo  del
cervical.
margen  de
una corona
Puede estar
acompafada
de una
recesion
gingival.
Erosion Pérdida de | Clinica Localizada a
tejido dental nivel
a nivel del vestibular vy
cuello palatino SI
dentario, )
Margenes no | NO
causada por o
_ definidos
soluciones
acidas Lesion
ligeramente
rugosa y
opaca
Abrasion Es un | Clinica Localizada a
desgaste nivel
—— vestibular
patolégico
SI
de los
tejidos NO
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duros Forma de

debido surco; hasta
llegar a cufia

a fuerzas

mecénicas La superficie

alteradas es lisa o
rayada,
brillante

Margenes no

definidos

Color
amarrillo-

marrén

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

3.7 Técnicas de observacion

En primer lugar se explicé al paciente, que fue seleccionado para la toma de
muestra de nuestro estudio “PREVALENCIA DE DESGASTE DENTAL EN
ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
DE CUENCA”, se le dio la explicacion correspondiente y se pidio la firma del

consentimiento informado. (ANEXO 2)

Antes de recolectar la informacién en el paciente se realizd la calibracion
interobservador e intraobservador para que los resultados obtenidos sean
fiables, se utilizo el indice de Kappa con el cual se pudo establecer un valor de

0,788 cuya fuerza de concordancia fue BUENA. (49
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3.7.1 Procedimiento general del examen clinico
odontologico
El examen clinico se realiz6 en las instalaciones de la facultad, usando una

unidad dental convencional en donde las operadoras realizaron un examen
visual para determinar el grado y tipo de desgaste mediante el indice de Smith y
Night.

El procedimiento fue el siguiente:

e Se citd al paciente a una hora fija, se procedié a ubicarlo en una unidad

dental, aplicando las normas de bioseguridad en el paciente y operadoras.

e Se realiz6 el examen clinico, utilizando un set de diagnéstico (espejo,
explorador, pinza algodonera, punta de jeringa triple, sonda periodontal). Con
inspeccidn visual se verifico la faceta de desgaste dental del paciente, grado
y tipo, con la ayuda de la luz del equipo, se examing los diferentes cuadrantes
de la cavidad bucal (1-2-3-4); por vestibular, mesial, distal, lingual y oclusal,
y se registré lo observado. La informacion fue recopilada en el cuestionario,

que fue llenada con boligrafo azul. (ANEXO 4)

e Analisis de datos clinicos, la informacién recopilada fue procesada en el

programada SPSS version 23.

3.8Plan de anélisis

La informacion fue recopilada en una base de datos Microsoft Excel 2016 y el

analisis estadistico se realiz6 mediante software SPSS version 23.

Las variables del estudio comprenden: desgaste dental, sus tipos y sexo, cuya
escala es nominal. También comprende edad y grado de desgaste constituyendo

una variable de escala ordinal.

Con respecto a las variables desgaste dental, sexo, edad, grado de desgaste,
tipos de desgaste: abrasion, atricién, erosion y abfraccién, se realiz6 una
distribucion de frecuencias obteniendo un conjunto de puntuaciones

ordenadas en sus respectivas categorias y se representaron como una tabla.
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El paso siguiente se llevd a cabo con la variable “edad”, analizandola con
medidas de tendencia central (moda, mediana y media), y medidas de

variabilidad (rango, desviacion estandar y varianza).

Finalmente se us6 Razones: relacionando cada tipo de desgaste dental con
grado de desgaste dental, edad y sexo.
Cabe recalcar que la relacion fue exclusivamente para ver cual es la frecuencia,

sin hacer referencia a relaciones causales.

4. Resultados

El presente estudio analizé a 151 estudiantes de la Facultad de Odontologia de
la Universidad de Cuenca, entre 18 y 30 afios de edad, con una media de 24
afos, de estos 44,4% (67) tenian edades entre 18 y 21 afios; el 46,4% (70) iban
entre los 22 y 25 afios y 9,3% (14) comprendian a estudiantes de 26 a 30 afios.
De ellos 40,4%% (61) eran hombres y 59,6%% (90) mujeres.

La prevalencia de desgaste dental fue del 77,5% (117) estudiantes y 22,5% (34)

no lo presentaron. Tabla 3.

TABLA 3. Prevalencia y porcentaje de desgaste dental en estudiantes
de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

PRESENTA NO TOTAL
PRESENTA
NUMERO 117 34 151
% 77,5 22,5 100

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016
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En la tabla 4, evidencia que 35,8% (54) con edades comprendidas entre 18 a 21
afos, el 34,4% (52) con edades de 22-25 afios y el 7,3% (11) entre los 26 y 30

afos, presentan desgaste dental; mientras que 8,6% (13) de estudiantes con

edades comprendidas entre 18 a 21 afos, el 11,9% (18) con edades de 22-25

afos y el 2,0% (3) entre los 26 y 30 afios no presentan desgaste dental. De un

total de 151 estudiantes.

TABLA 4. Distribucion entre Desgaste dental y estratos de edad en estudiantes

de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ESTRATO DE PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
EDADES
18-21 N 54 13 67
% 35,8% 8,6% 44,4%
22-25 N 52 18 70
% 34,4% 11,9% 46,4%
26-30 N 11 3 14
% 7,3% 2% 9,3%
TOTAL N 117 34 151
% 77,5% 22,5% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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En la tabla 5 se puede observar que el 30,5% (46) hombres y 47,0% (71)
mujeres dando un total de 77,5% (117) presentan desgaste dental y 9,9% (15)
hombres y 12,6% (19) con un total de 22,5% (34) no presentan desgaste dental.

TABLA 5. Relaciéon entre sexo y desgaste dental en estudiantes de la Facultad

de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

SEXO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL

HOMBRES N 46 15 61
% 30,5% 9,9% 40,4%

MUJERES N 71 19 90
% 47,0% 12,6% 59,6%

TOTAL N 117 34 151
% 77,5% 22,5% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016
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Dentro de los diferentes tipos de desgaste dental que existen, se obtuvo que la
atricion esta representado por 60,3% (91) estudiantes y 39,7% (60) no lo tiene;

de un total de 151estudiantes como se evidencia en la tabla 6.

TABLA 6. Prevalencia de la Atricién en estudiantes de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ATRICION PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
N 91 60 151
% 60,3% 39,7% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

40

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla




UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

La tabla 7 muestra la relacion entre desgaste dental y atricion; la prevalencia del

grado 1 es de 28,5% (43), y el grado 2 presente con el 1,3%; no se encontro

atricion en 39,7% igual a 60 estudiantes.

la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

TABLA 7. Distribucion de desgaste dental y grado de atricion en estudiantes de

GRADO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
1 N 28 0
% 18,5% 0,0%
2 N 61 0
% 40,4% 0,0%
3 N 11 0
% 7,3% 0,0%
TOTAL N 91 60 151
% 60,3% 39,7% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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La Atricién relacionada con edad muestra los siguientes resultados, de 18-21
afos presentan un 26,5% (40), de 22-25 afios con un 29,1% (44) y de 26-30 (7)
tienen atricibn sumando 60,3% con un total de 91 estudiantes y los estudiantes
sanos van de 18-21 afios con un 17,9% (27), 22-25 afios con un 17,2% (26) y de
26-30 dan un 9,3% (14). TABLA 8

TABLA 8. Estratos de edad relacionada con atricién dental en estudiantes de la

Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ESTRATO DE PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
EDADES
18-21 N 40 27 67
% 26,5% 17,9% 44,4%
22-25 N 44 26 70
% 29,1% 17,2% 46,4%
26-30 N 7 7 14
% 4,6% 4,6% 9,3%
TOTAL N 91 60 151
% 60,3% 39,7% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016
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En la tabla 9 se observa la relacion entre sexo y atricion, en los hombres la
prevalencia de desgaste fue de 22,5% (34) y el las mujeres fue de 37,7% (57),
sumando 60,3% (91 casos). Y los que no presentan son 17,9% (27) de hombres

y 21,9% (33) de mujeres; sumando 39,7% (60 casos).

TABLA 9. Distribucidn entre sexo y atricion en estudiantes de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Cuenca.

SEXO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
HOMBRES N 34 27 61
% 22,5% 17,9% 40,4%
MUJERES N 57 33 90
% 37,7% 21,9% 59,6%
TOTAL N 91 60 151
% 60,3% 39,7% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla
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En la tabla 10, la abfraccion esté presente en 51 estudiantes que representa el

33,8% y ausente en 100 estudiantes que representa el 66,2%. De un total de 151

estudiantes.

Tabla 10. Prevalencia de la abfraccion en estudiantes de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ATRICION PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
N 51 100 151
% 33,8% 66,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla
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La tabla 11 muestra la relacion entre desgaste dental y grado de abfraccion

donde el grado 1 presenta 41,9% (49 casos) y el grado 2 tiene un 1,4% (2

casos) dando un total del 33,8% (51); no encontrandose abfraccién en 66,2%

correspondiente a 100 estudiantes.

TABLA 11. Relaciéon de desgaste dental y grado de abfraccion en estudiantes

de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

GRADO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
1 N 49 0
% 41,9% 0,0%
2 N 2 0
% 1,4% 0,0%
3 N 0 0
% 0,0% 0,0%
TOTAL N 51 100 151
% 33,8% 66,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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Al relacionar la edad con abfraccion se obtuvo un total de 100 casos donde no

existio este desgaste, de los cuales 43 casos (28,5%) fueron en jovenes con
edades de 18 a 21 afios, 47 casos (31,1%) en edades de 22 a 25 y 10 casos
(6,6%) con edades de 26 a 30.

Los estudiantes que presentaron abfraccion fueron 51, de estos 24 casos

(15,9%) pertenecian al grupo de 18 a 21 afios, 23 casos (15,2%) entre 22 a 25

afos y finalmente 4 casos (2,6%) entre 26 a 30 afos, pudiéndose verificar en la

tabla 12.

Tabla 12. Relacion entre edad y abfraccidn dental en estudiantes de la Facultad

de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ESTRATO DE PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
EDADES
18-21 N 24 43 67
% 15,9% 28,5% 44,4%
22-25 N 23 47 70
% 15,2% 31,1% 46,4%
26-30 N 4 10 14
% 2,6% 6,6% 9,3%
TOTAL N 51 100 151
% 33,8% 66,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramoén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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La tabla 13 muestra la relacion entre sexo y abfraccion, los hombres presentan
una prevalencia de desgaste dental de un 11,9% (18 casos) y las mujeres
presentan un 21,9% (33 casos), sumando 33,8% (51 casos). Y los que no
presentan son 28,5% (43 casos) de hombres y 37,7% (57 casos) de mujeres,
sumando 66,2% (100 casos).

TABLA 13. Asociacion entre sexo y abfraccion de los estudiantes de la

Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

SEXO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL

HOMBRES N 18 43 61
% 11,9% 28,5% 40,4%

MUJERES N 33 57 90
% 21,9% 37,7% 59,6%

TOTAL N 51 100 151
% 33,8% 66,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016
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La erosion presentd una prevalencia del 19,2% (29 estudiantes) y ausente en el

80,8% (122 estudiantes); de un total de 151 estudiantes, como se puede revisar

en la tabla 14.

TABLA 14. Prevalencia de la erosion dental en estudiantes de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ATRICION PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
N 29 122 151
% 19,2% 80,8% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla
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La tabla 15 muestra la relacion entre desgaste dental y grado de erosion donde,

el grado 1 es de 17,2% (26 casos) y el grado 2 presente con el 2% (3 casos);

no encontrandose abrasion en 80,8% igual a 122 estudiantes.

TABLA 15. Relacion de desgaste dental y grado de erosion en estudiantes de la

Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

GRADO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
1 N 26 0
% 17,2% 0,0%
2 N 3 0
% 2,0% 0,0%
TOTAL N 29 122 151
% 19,2% 80,8% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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Al relacionar la edad con erosidon se obtuvo un total de 122 casos donde no

existio este desgaste, de los cuales 52 (34,4%) fueron en jovenes con edades
de 18 a 21 afios, 61 casos (40,4%) en edades de 22 a 25 y 9 casos (6,0%) con
edades de 26 a 30.

Los estudiantes que presentaron erosion fueron 29, de estos 15 (34,4%)

pertenecian al grupo de 18 a 21 afios, 61 (40,4%) entre 22 a 25 afios y finalmente

9 (6,0%) entre 26 a 30 afos, pudiéndose verificar en la tabla 16.

TABLA 16. Relacion entre edad y erosién dental en estudiantes de la Facultad

de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ESTRATO DE PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
EDADES
18-21 N 15 52 67
% 9,9% 34,4% 44,4%
22-25 N 9 61 70
% 6,0% 40,4% 46,4%
26-30 N 5 9 14
% 33,3% 6,0% 9,3%
TOTAL N 29 122 151
% 19,2% 80,8% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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La tabla 17 muestra la relacion entre sexo y erosion, los hombres presentaron
una prevalencia del 10,6% (16 casos) Yy las mujeres un 8,6% (13 casos),
sumando un 19,2% (29 casos). Y los que no presentan son 29,8% (45 casos) de

hombres y 51,0% (77 casos) de mujeres; sumando 80,8% (122 casos).

TABLA 17. Relacion entre sexo y erosion dental en los estudiantes de la
Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

SEXO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL

HOMBRES N 16 45 61
% 10,6% 29,8% 40,4%

MUJERES N 13 77 90
% 8,6% 51,0% 59,6%

TOTAL N 29 122 151
% 19,2% 80,8% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016
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La abrasion present6 una prevalencia del 29,8% (45 estudiantes), y estuvo

ausente en el 70,2% (106 estudiantes), de un total de 151 estudiantes, como se

puede revisar en la tabla 18.

TABLA 18. Prevalencia de la abrasion dental en estudiantes de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ATRICION PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
N 45 106 151
% 29,8% 70,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla
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La tabla 19 muestra la relacion entre desgaste dental y grado de abrasion donde,

el grado 1 presentd una prevalencia del 28,5% (43 casos), el grado 2 present6

un 1,3% (2 casos), no encontrandose abrasion en 106 casos que representa un

70,2%.

TABLA 19. Relacion de desgaste dental y grado de abrasion en estudiantes de

la Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

GRADO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
1 N 43 0
% 28,5% 0,0%
2 N 2 0
% 1,3% 0,0%
TOTAL N 45 106 151
% 29,8% 70,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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De acuerdo con los datos obtenidos, se aprecia en la tabla 20, que existen 45

estudiantes un 29,8% con abrasion, de los cuales 17 estudiantes (11,3%)

pertenecen a edades entre 18 a 21 afos, 22 estudiantes (14,6%) entre 22 a 25

afnos y 6 estudiantes (4,0%) entre 26 a 30 afios. Los casos en donde no existio

abrasion fueron 106, de ellos 50 (33,1%) corresponden a edades entre 18 a 21,
48 (31,8%) a estudiantes con edades de 22 a 25y 14 (9,3%) casos con edades

de 26 a 30.

TABLA 20. Relacién entre edad y abrasion dental en estudiantes de la Facultad

de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

ESTRATO DE PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
EDADES
18-21 N 17 50 67
% 11,3% 33,1% 44,4%
22-25 N 22 48 70
% 14,6% 31,8% 46,4%
26-30 N 6 8 14
% 4,0% 5,3% 9,3%
TOTAL N 45 106 151
% 29,8% 70,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016

Jessica Viviana Castillo Cardenas

Andrea Carolina Ramoén Malla
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En la tabla 21 de los 151 estudiantes que participaron en el estudio, se
comprobaron la existencia de 45 casos (29,8%) con abrasion, distribuidos de la
siguiente manera, 19 casos pertenecen a hombres representando un 12,6% y

mujeres con 26 casos que representan un 17,2%.

TABLA 21. Relacion de sexo con abrasion dental en estudiantes de la Facultad

de Odontologia de la Universidad de Cuenca.

SEXO PRESENTA NO PRESENTA TOTAL
HOMBRES N 19 42 61
% 12,6% 27,8% 40,4%
MUJERES N 26 64 90
% 17,2% 42,4% 59,6%
TOTAL N 45 106 151
% 29,8% 70,2% 100%

Elaborado por: Jessica Castillo C., Andrea Ramén M. 2016
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La prevalencia de desgaste dental fue de 77,5% (117), en donde se observo
algun tipo de desgaste, los estudiantes comprendian edades entre 18 a 30 afios,
de acuerdo a estas edades se obtuvo la media que fue de 22,21 afios, una
mediana de 22, 00; la moda de 21, desviacion estandar de 2,424l varianza de

5,875 y finalmente el rango que corresponde a 12. Tabla 22.

TABLA 22. Estadistica detallada segun la edad de los estudiantes de la
Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca

EDAD
MEDIA 22,21
MEDIANA 22,00
MODA 21
DESVIACION ESTANDAR 2,424
VARIANZA 5,875
RANGO 12

Elaborado por: Jessica Castillo, Andrea Ramoén

56

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla



UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

5. Discusion

El desgaste dental es la pérdida de estructura del diente, que afecta a los tejidos
duros. Son resultado de causas tales como: cepillado dental abrasivo, disolucién
quimica de los tejidos por acidos, bruxismo, dentifricos, entre otros; por ende es
de origen multifactorial. 6 9 47.50.51)

Considerando su etiologia se clasifican en atricion, abfraccidén, erosion y

abrasion. @.34.52)

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la prevalencia de desgaste
dental obteniendo como resultado un 77,5% (117 casos), en estudiantes de la
Facultad de Odontologia de la Universidad de Cuenca, en comparacion al
encontrado por Cava —Vergiu y colaboradores en su estudio realizado en Lima,
el cual fue de 77,55% © similar al encontrado en este andlisis, otro autor Segura
Escudero describe valores altos para prevalencia de desgaste dentario siendo
de 82,5% (7, en tanto que Latorre Lopez, describe una prevalencia de 40.7% en

un estudio cuya muestra fue de 290 personas adultas. ©

En la Universidad de Barua, San Paulo, se elabor6 un estudio con 260 estudiantes
de la Facultad de Odontologia, cuyo objetivo era determinar la prevalencia de
lesiones no cariosas. Los resultados establecieron una prevalencia del 35% (91

estudiantes), contra un 65% (169 estudiantes) que no presentaron lesion alguna.

(45)

Reisha Rafaek y colaboradores describen una prevalencia de 72% de desgaste
dental de una muestra de 155 sujetos en un estudio realizado en Trinidad. (1%

La prevalencia encontrada por Varilla Castro, es mayor al de este estudio
97,5%,%3 sin embargo se aplicd en personas de mayor rango de edad. Otros
estudios como el de Barranca Enriquez y colaboradores, aplicados en 78
estudiantes universitarios, mostraron una prevalencia de 83,33% para desgaste
dental, que representa un total de 65 casos. (18 La mayoria de estudios describen

valores altos para degaste dental, sobre todo en pacientes de edades adultas.
(18)

57
Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla



UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Estudios como el de Diaz Maldonado, a diferencia de los anteriores encontro una
prevalencia del 19%, en una muestra formada por 108 fichas clinicas de los
alumnos de la carrera de Odontologia de la Universidad Catélica Santiago de
Guayaquil contra un 81% que no presento desgaste alguno. 9 Aguilar Chong
en un grupo de estudiantes venezolanos, determino resultados similares 21,3%
de prevalencia de desgaste dental contra un 78,7% que no presento ningun
desgaste; 1° mientras que Ordofiez Garcia, en un estudio realizado en el
Hospital Teodfilo Davila de Machala encontré6 una prevalencia del 55% de
desgaste dental en pacientes que acudieron al hospital, Y Chiluiza Villalta, en
un estudio nacional encontré que de un total de 894 estudiantes, 159 (18%)

presentaban desgaste, en comparacion con los 735 (82%) que no presentaban.
(20)

Dentro del grado de desgaste dental, tomando como referencia el indice de
Smith y Knight, desarrollado a partir del indice documentado por Broca que
tomaba en cuenta patrones de desgaste dental horizontales u oblicuos. 3 Smith
y Knight introdujeron un concepto mas general de como medir el desgaste de los
dientes, independientemente de la causa, no dependen de un diagndstico previo
y son clinicamente relevantes, sin embargo se requiere una calibracion previa,

razones por las cuales se decidié utilizar dicho indice. 3

Los resultados obtenidos en este estudio describen que el grado 2 de atricion
fue el de mayor frecuencia con 61 casos que representa el 40,4%, en lo que
respecta a abfraccion el grado 1 fue el de mayor frecuencia con 49 casos que
representan el 41,9%. La erosion presenté un 17,2% para el grado 1 con 26
casos Y finalmente el grado 1 de abrasion present6 un 28,5%, es decir un total
de 43 casos. Con relacion a grado de desgaste dental, los resultados obtenidos
por Diaz Maldonado, para el grado O fueron de 56,10% (23 casos) de un total de
108, seqguido por el grado 1 con 41,46% (17 casos) y finalmente grado 2 con
2,44% (1 caso). 19
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Cardentey Garcia y colaboradores, determiné que el desgaste de grado 2 fue el
mas caracteristico, el grupo de edad mas representativo de la muestra fue el de
31 a 40 afios, predominando el sexo femenino ®. Sin embargo Cava — Vergil y
colaboradores, describié una prevalencia de 75,04% para el grado 1, 22,22%
para el grado 2 y finalmente 2,65% para el grado 3. ®

Con relaciéon al tipo de desgaste dental, la atricion fue la lesibn con mayor
cantidad de casos (91) de un total de 151 estudiantes, con una prevalencia del
60,3%, lo que coincide con Latorre Lépez, quien en su estudio afirmé que la
atricion es la forma mas significativa de desgaste. ® En el estudio realizado por
Abarca Pineda, en 151 pacientes entre 18 a 30 afios a quienes se les realizé un
examen clinico y entrevista indicaron que la atricion fue la lesibn mas prevalente

en los pacientes de la muestra con el 66,9%. (26

Otros autores como Cava — Vergil y colaboradores, describieron una
prevalencia para la atricion de 30,53% (58 casos) de 190 analizados de ellos 36
eran mujeres y 22 hombres; ® mientras que Vega Malla, encontr6é cantidades
muy bajas para atriciéon de 894 solamente 48 (0,054%) lo presentaron “3), Cifras
similares descritas por Chiluiza Villalta describen una prevalencia del 11% para

atricion, que corresponde a 101 estudiantes. 9

Asi mismo, nos referimos a abfraccion como otro tipo de desgaste dental, en el
presente estudio se manifestd abfraccion con 51 estudiantes de un total de 151
representando 33,8%, valores similares reportd Reyes y colaboradores, con una
prevalencia de 31.5% perteneciente a 21 pacientes de un total de 66. 4 Por otro
lado Segura presentd una prevalencia de 48,8% siendo 80 los participantes y 39
los casos encontrados, " Martinez Sepulveda, en la ciudad de Santiago de
Chile describioé una prevalencia para la abfraccion del 52,78%, en comparacion

(32)

con el 47,22% que no lo tenian. Faye B y colaboradores, encontr6 12,5%

para abfraccion de un total de 655 individuos. 3 Finalmente Vega Malla
describe una prevalencia de 1,56% (14 casos) para abfraccion de un total de 894
participantes, “3 lo que coincide con Chiluiza Villalta que tiene un 1% que es

igual a 8 estudiantes de 894. 0
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Se ha considerado el desgaste, incluyendo la erosion dental, que segun este
estudio presento una prevalencia de 19,2%. Un estudio del afio 2013 en Peru
indica la prevalencia de erosion dental descrita por Huaman Bricefio de una
muestra de 117 individuos obtuvo que el 67,5% (79 individuos) presentaron
erosion. @9 Torres Vargas y colaboradores, al contrario describi6é estudios con
una prevalencia de 30% con erosiones dentales “9).

En los resultados del estudio realizado por Segura Escudero, describieron una
prevalencia de apenas 8,8% para erosion, 7 lo que coincide con Faye B y
colaboradores, que encontré 9,8% para la erosion de un total de 655 pacientes,
(33) similares a los de Ordofiez Garcia que reportd una prevalencia de 3,63%, 1
al igual que Latorre Lépez donde se report6 3,45% para la erosion. © Finalmente
Chiluiza Villalta, describié un valor de 3% que representa 23 estudiantes de un
total de 894. 0

La abrasion presentd una alta prevalencia del 77,70% en un estudio realizado
por Faye By colaboradores. @3 Cifras parecidas menciona Segura Escudero con
un 60% para abrasion, ") en comparacion con este estudio que describe una
prevalencia de 29,8% (45 casos).

En el estudio de Latorre Lopez, en relacion a la prevalencia de la abrasion, se
pudo observar que de los 290 individuos, que constituian la muestra, solo un total
de 45 individuos manifesto sufrir este tipo de lesién, es decir que el 15.5% de la

muestra manifiesta o presenta este tipo de lesiones. ©

En el estudio de Vega Malla, la prevalencia descrita fue minima 0,036%, dentro
de una muestra de 849 personas, de estas 32 presentaron abrasion. 43 Similares
cifras lo reporté Chiluiza Villalta, con un 3% para abrasion que corresponden a
27 estudiantes de un total de 894. 20

En un estudio epidemioldgico realizado por Cava-Vergiu y colaboradores, se
examinaron 245 pacientes, se encontrd que el grupo mas afectado por desgaste
dental fue el que se hallada entre los 18-33 afos, con un 34,74%, ® Marin

Cérdenas en su estudio dividié en dos grupos de 30 a 40 afios que presento con
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54%, seguida por el grupo de 41-50 afios, con un 21%, y por ultimo el grupo de
51-60 afios con 24%. (16)

De igual manera Mucenic Berese y colaboradores, examinaron 150 pacientes y
concluyeron que el grupo con mayor desgaste dental era el comprendido entre
18-33 aflos con el 51,19%, 2 al hacer el andlisis de la edad respecto a desgaste
dental, Segura encuentra que el grupo de 18- 31 afios presentaba un 80.5% de
desgaste dental de una muestra de 80; 1) mientras que en el presente estudio
se encontrd una prevalencia del 77,5% que corresponde a las edades de 18 a
30 afios de un total de 151 estudiante. Sin embargo otro estudio realizado Aguilar
Chong, encontré que la prevalencia de desgaste dental era de 21.3% en una
poblacion de 18-37 afos. 19 Chiluiza Villalta describié un 18% de desgaste
dental en estudiantes con edades comprendidas entre 18 a 30 afios, que
corresponden a 159 estudiantes de un total de 894. 20

En relacion al sexo encontramos que el 30,5% de los estudiantes de la Facultad
de Odontologia de la Universidad de Cuenca pertenecian al sexo masculino (46
casos);y el 47,0% al femenino (71 casos), lo que difiere con Barranca Lara —
Pérez y colaboradores, en donde predominé el sexo masculino con 65,07%, (18)
al igual que Lara Chong, donde la predisposicion del sexo masculino que
presenta desgaste dental es del 22,2%, @9 Chiluiza Villalta encontr6 mayor
prevalencia en el sexo masculino con el 10% 9; a diferencia de Latorre Lopez,
quien encontré mayor predominio del sexo femenino con el 21% ©).

Otros autores como Burgos Zambrano describieron valores similares de 24,64%
para mujeres contra un 23,04% para hombres. “7).

Martinez Sepulveda, en la ciudad de Santiago de Chile describié que el sexo
masculino presentdé un mayor niamero de casos, en total 11 contra 8 de las

mujeres. ©2)

Barranca Gomez y colaboradores, concluy6 en su estudio “es muy elevado el
desgaste dental en universitarios, hay predominio del sexo masculino con pocas

molestias y percepcion del desgaste”. *® En la ciudad de Quito, Castillo Guerra
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en el afio 2011, demostr6 una mayor prevalencia en las mujeres con un 58%
contra un 48% para hombres. (46)

Segura Escudero, reportdé mayor prevalencia de desgaste en mujeres que en
hombres con 43,5% (7). Al igual que Cava — Vergil y colaboradores, con una

prevalencia de 51,57% para mujeres. ®
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6. Conclusiones

La prevalencia de desgaste dental en estudiantes de la Facultad de Odontologia
de la Universidad de Cuenca fue alta (77,5%). La atricion presenta una
prevalencia de 60,3%, el grado de mayor prevalencia fue el grado 2 (40,4%), el
grupo de edad con mayores casos fue el de 22 a 25 afios (29,1%) y el sexo més

afectado fue el femenino (37,7%).

La abfraccion obtuvo un 33,8%, el grado mas frecuente fue el 1 (41,9%), el grupo
con mayores casos fue el de 18 a 21 afios (15,9%) y el sexo mas afectado fue el
femenino (21,9%).

La erosion obtuvo un 19,2%, el grado mas frecuente fue el 1 (17,2%), el grupo
con mayores casos fue el de 18 a 21 afios (9,9%), siendo el sexo masculino el
que mayores casos present6 (10,6%).

La abrasion obtuvo un 29,8%; el grado mas frecuente fue el 1 (28,5%), el grupo
con mayores casos fue el de 22 a 25 afios (14,6%), siendo el sexo femenino el

gue mayor casos presentoé (17,2%).
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7. Recomendaciones

En base a los resultados obtenidos en el presente estudio:

e Realizar estudios de mayor alcance para determinar las causas de
desgaste.

e Recomendamos que los datos de este estudio sean tomados en cuenta
para elaborar protocolos de atencion enfocados en la prevencion,
tratamiento y el control de estas lesiones.

¢ Implementar medidas de prevencion y control una vez conocidos los
casos de desgaste, ademas de brindar planes de tratamiento para evitar
futuras complicaciones.

e Al comprobar la existencia de desgaste dental, se recomienda realizar
estudios futuros en la misma poblacion, para verificar adn la existencia de

desgaste dental.
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9. ANEXOS

9.1lindice de Kappa (ANEXO 1).

Medidas simétricas

Error
estandarizado | T Significacion
Valor asintético?® aproximada® | aproximada
Medida de Kappa
,788 ,139 3,695 ,000
acuerdo
N de casos validos 21

a. No se presupone la hipotesis nula.

b. Utilizacién del error estdndar asintético que presupone la hipotesis nula.

Valoracion del indice Kappa

Valor de K Fuerza de la Concordancia
<0.20 Pobre

0.21-0.40 Débil

0.41-0.60 Moderada

0.61-0.80 Buena

0.81-1.00 Muy buena

indice de Kappa. 49

Tomado de: Lépez de Ullibarri, Pita Ferndndez. Medidas de concordancia: el

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla
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9.2Consentimiento informado. (ANEXO 2)
UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

“PREVALENCIA DE DESGASTE DENTAL EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE CUENCA”

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este documento estéa dirigido a los estudiantes de la Facultad de Odontologia,
quienes formaran parte de la investigacion titulada “Prevalencia de Desgaste
Dental en estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad de
Cuenca”

Estudiantes Investigadoras: Director de tesis:
Jessica Castillo C. Dr. Jaime Astudillo O.
Andrea Ramén M.

El presente formulario tiene como objetivo determinar la prevalencia, el grado y
tipo de desgaste dental en estudiantes de la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Cuenca.

e Se seleccionaron 151, estudiantes de los ambos sexos, mayores de 18 afos.

e Serealizara un examen clinico bucal donde se examinaran todos los dientes
presentes en la cavidad bucal. Los cuales seran registrados de forma
individual en el cuestionario. (ANEXO 4).

e Se utilizard un set de diagnostico (espejo, explorador, pinza algodonera), al
cual se agregara una sonda periodontal.

¢ El examen diagnéstico durard aproximadamente 10 minutos.

e Dicho procedimiento no representa riesgo alguno para la salud.

e Los datos proporcionados por los estudiantes deberan ser veridicos para el
avance de la investigacion.

e En caso de presentar dudas, las investigadoras a cargo estaran en la
obligacion de contestar dudas e inquietudes que tuvieran los participantes.

Este formulario es estrictamente confidencial, por lo tanto, no se difundira la
informacion obtenida y soélo tiene validez para la presente investigacion.
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UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

‘PREVALENCIA DE DESGASTE DENTAL EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE CUENCA”

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, , de anos de edad, con

namero de identificacion , mayor de edad, en pleno uso de

mis facultades mentales autorizo el estudio que se basa en determinar la

prevalencia de desgaste dental, sabiendo que:

He comprendido las explicaciones que se me han facilitado en un lenguaje claro
y sencillo, y las investigadoras que me han atendido me han permitido realizar
todas las observaciones y me han aclarado todas las dudas que le he planteado.
También comprendo que la participacion es voluntaria, y que en cualquier
momento y sin dar explicaciones puede revocar el consentimiento que ahora

presto.

Firma del Participante:

Fecha: Numero de teléfono:

NUmero de Contacto: Jessica Castillo 0984463835 Andrea Ramon 0987808667.
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9.3INSTRUCTIVO PARA EL FORMULARIO PARA EL ESTUDIO
PREVALENCIA DE DESGASTE DENTAL EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE CUENCA
(ANEXO 3)

Cdédigo: cada formulario debe contener un numero correspondiente al orden
alfabético de la lista general proporcionada por la secretaria de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Cuenca periodo Marzo- Julio 2016, este numero
no debe repetirse y estd compuesto de tres nUmeros, empieza desde 001 y termina
en 466, los numeros seleccionados son 151 elegidos aleatoriamente mediante el

programa ramdomination.

Edad: afios cumplidos. De ser necesario puede comprobarse en cédula la edad del

paciente.

Sexo: HOMBRE ©® MUJER 0. (Pintar el circulo en la casilla correspondiente de

acuerdo a identificacién del paciente).

Desgaste Dental: Si© No 0. Pintar el circulo correspondiente si presenta o no
desgaste dental al ser observado clinicamente todos los dientes en todas las
superficies por la observadora 1 0 2. Si: si presenta desgaste dental de origen no
carioso en alguna pieza y No: si las piezas dentales estan sanas o caries.

Atricién: Si © No O. Pintar el circulo correspondiente a: Sl, si presenta facetas
de desgaste en superficies oclusales, bordes incisales o si la superficie es pulida y

brillante a la inspeccion clinica y No: si la estructura dental esta intacta.

Abfraccion: Si® No 0. Pintar el circulo correspondiente a Sl: si, presenta a
nivel vestibular alguna lesion en forma de cufia con margenes bien definidos y
rugosos con superficie aspera, si existe una recesion gingival observar si esta
acompafnada de desgaste dental (abfraccion) y NO: si no presenta ninguna de estas

caracteristicas.

76

Jessica Viviana Castillo Cardenas
Andrea Carolina Ramoén Malla



UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Erosiéon: Si O No 0. Pintar el circulo correspondiente a Sl: si, en las caras
vestibular, palatina u oclusal se observan lesiones con méargenes no definidos,
rugosa y opacas, en oclusal ausencia de cuspides y lesiones en conforma de

lagunas y No: si no presenta estas caracteristicas.

Abrasion: Si©® No 0. Pintar el circulo correspondiente a Sl: si, a nivel vestibular
se observa una lesion en forma de surco o cufia con superficie lisa o rayada,
brillante, de margenes no definidos y de color amarillo marron y NO si la superficie

esta normal.

Grado de desgaste: los 4 tipos de desgaste dental se medira de una manera
cualitativa usando el indice de Smith y Knight, se pintara el circulo correspondiente
a00 10 20 30 4 0O

de acuerdo a la siguiente tabla.

indice de Smith y Knight

VALOR SUPERFICIE | CRITERIO
0 B/L/O/ No existe caracteristicas de pérdida de esmalte
C No hay cambios en el contorno
1 B/L/O/I Existe pérdida en las caracteristicas del esmalte
C Minima pérdida del contorno
2 B/L/O Pérdida del esmalte y exposicion de la dentina
menos de 1/3 de la superficie
Pérdida del esmalte con exposicion de la dentina
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C Defectos con 1mm de profundidad
3 B/L/O Pérdida del esmalte y exposicion de la dentina
mas de 1/3 de la superficie
I Pérdida de esmalte y dentina sin exposicion
pulpar
C Defectos 1 - 2 mm de profundidad
4 B/L/O Pérdida completa de esmalte con exposicion
pulpar
Exposicién pulpar
C Defectos con mas de 32mm de profundidad

Tomado de: Cava- Vergiu y colaboradores. Prevalencia De Facetas de

Desgaste Dental. ®

Jessica Viviana Castillo Cardenas
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9.4 Formulario para larecoleccion de datos. (ANEXO 4)

‘PREVALENCIA DE DESGASTE DENTAL EN ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE CUENCA”

UNIVERSIDAD DE CUENCA

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

DATOS GENERALES

1. CODIGO:
2. EDAD:
3. SEXO: 1. HOMBRE O 2. MUJER O
4. DESGASTE DENTAL: [1.SI O 2.NO O
TIPOS DE DESGASTE DENTAL
5. ATRICION 1.S1 O 2NO O
6. GRADO 00 10 20 30 40
7. ABFRACCION 1.S1 O 2.NO O
8. GRADO 00 10 20 30 40
9. EROSION 1.S1 O 2.NO O
10.GRADO 00 10 2 0 30 4 0
11.ABRASION 1.SI O 2.NO O
12.GRADO 00 10 2 0 30 4 0
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9.5Anexos 5

ATRICCION

ABFRACCION
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EROSION

ABRASION
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