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RESUMEN:

Dado el caracter multifactorial y complejo de la caries dental, resulta poco mas que contradictorio que su
estudio y tratamiento estadistico, no haya sido planteado coherentemente con su naturaleza, esto es una
patologia de origen multifactorial, que se distribuye de manera diferente en los grupos sociales y grupos
etarios y que por ende exige la utilizacién de técnicas estadisticas que reflejen la participacion de los
diferentes factores o variables (a través de asociaciones o correlaciones) y que se pueda precisar su
verdadero aporte o peso en la explicacion del problema. Materiales y Métodos: Estudio Exploratorio,
realizado a partir de una Muestra probabilistica de 1856 escolares donde se aplicé una técnica estadistica
multivariante: Andlisis de Correspondencias Multiples. Resultados: Existe asociacion entre el avance
progresivo de la caries dental y la edad. Existe interrelacién entre el indice de Higiene Oral (IHOS) y el
"total de dientes afectados por caries". No se encontraron asociaciones relevantes entre el perfil de salud
bucal del escolar y las variables sociales estudiadas.Conclusiones:-Existe una interrelaciéon entre la edad y
el avance progresivo de la caries dental en denticion permanente, Existe interrelacion entre el indice de
Higiene oral simplificado (IHOS) y el "total de dientes cariados",Existe asociaciones entre algunas
modalidades de la Variable "tipo de urbanizacion”, "tenencia de la vivienda" y "nivel de instrucciéon"”. La
variable Municipio, constituye un espacio politico y geografico que ofrece ventajas para el estudiar la
distribucion de la caries dental.

Palabras clave; Analisis multivariable, caries, Estadistica, contexto social,

THE MULTIVARIANT STATISTICAL PERSPECTIVE IN 1 DIAGNOSE SOCIOEPIDEMIOLOGICO OF
THE BUCCAL HEALTH. (STUDY ON A GROUP OF STUDENTS OF THE STATE NUEVA ESPARTA.)

ABSTRACT

Given the multifactorial and complex character of the dental decay, it is little but that contradictory that
its study and statistical treatment, has not been raised coherently with its nature, this is a pathology of
multifactorial origin, that distributes of different way in the social groups and etarios groups and that
therefore the use of statistical techniques demands that they reflect the participation of the different
factors or variables (through associations or correlations) and that can be needed its true contribution or
weight in the explanation the problem. Indeed with this intention this investigation is designed that
consisted of describing the distribution of the dental decay by age in students of the State Nueva Esparta
and determining its association with a set of social variables considered in that study Material and
Methods: Exploratory study, made from probabilistica Muestra of 1856 students where a multivariant
statistical technique was applied: Analysis of Multiple Correspondences. Results: An interrelation between
the age and the progressive advance exists of the dental decay in permanent teething, interrelation
between the Index of oral Hygiene Exists simplified (IHOS) and the "total of caused to decay teeth", were
not excellent associations between the profile of buccal health of the student and the studied social
variables. The variable Municipality, constitutes a political and geographic space that offers advantages
studying the dental decay.

Key words; Multivariant analysis, decay, Statistic, social context,
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INTRODUCCION:

La siguiente investigacion utiliza la informacién producto de un estudio realizado en el Estado Nueva
Esparta, en el afio 1999, con el apoyo técnico de la Catedra de Odontologia Sanitaria de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Central de Venezuela, el cual tuvo como prop6ésito "describir la distribucion
por Municipio de los problemas de salud bucal en la poblaciéon escolarizada y establecer lineas de
intervencion en la zona para ese entonces".

El andlisis inicial de los datos que se hizo sobre la informacion referida dio primacia a aspectos de
caracter descriptivo, no explorando situaciones que pudieran dar cuenta por ejemplo de categorias mas
amplias como los "perfiles de salud-enfermedad bucal por Municipio” destacando otros factores que estan
implicitos, como agentes etioldgicos, determinantes o influyentes de la enfermedad. Precisamente con
este propdsito se disefia esta investigacion que consistié en describir la distribucion de la caries dental
por edad en escolares del Estado Nueva Esparta y determinar su asociaciéon con un conjunto de variables
sociales consideradas en ese estudio , con el objetivo de obtener "indicadores de salud bucal" o
instrumentos técnicos que den cuenta por grupos etarios y condicién socioeconémica del comportamiento
de una de las enfermedades bucales de mas alta prevalencia en el pais: la caries dental, y de esta
manera idear planes de intervencién mas certeros e impactantes a partir de la identificacion de factores
determinantes en mayor 6 menor peso en la prevalencia de la misma. Pues es evidente que las
intervenciones realizadas hasta ahora no han tenido el resultado esperado, desde la realizaciéon del
Estudio para la planificacion Integral de la odontologia, (EPIO, 1969-1972) hasta el estudio hecho por
FUNDACREDESA (1986) la prevalencia de caries dental en la poblaciéon venezolana se mantiene en
porcentajes cercanos al 90%.

AuUn cuando esta data tiene algun tiempo, la calidad de la informaciéon en términos estadisticos (se trata
de una muestra probabilistica de escolares del Estado Nueva Esparta) justificaron su utilizacion para este
estudio donde lo méas interesante fue demostrar el aporte de las Técnicas Multivariables en un Estudio de
corte epidemiolégico, mas alla de la caducidad de los datos.

En este caso, se hizo uso de la Técnica estadistica multivariable, Analisis de Correspondencias
Multiples, que es una técnica de caracter exploratorio que permite representar las asociaciones entre
modalidades de diferentes variables en un mismo plano, permitiendo caracterizar los segmentos de la
muestra consultada. Con esta Técnicas se aspira a dar respuesta a los objetivos planteados en este
estudio.

OBJETIVO GENERAL
Determinar la Asociacion de la caries dental con un grupo de variables socio-econémicos en un grupo de
escolares del Estado Nueva Esparta.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Comparar el perfil de salud bucal en escolares entre grupos etarios, medido con base en los
indices CPOD (1) e IHOS (2)

2. Explicar la asociacion entre el perfil de salud bucal en escolares y las variables socioeconémicas y
demograficas consideradas en el estudio

MATERIALES Y METODOS: La investigacion se inscribe dentro de un Disefio No experimental, de corte
transversal y de tipo Exploratorio. La poblacion en estudio fue la poblacién escolarizada del Estado nueva
Esparta, para el afio escolar 1999 (59.608 escolares) de donde se obtuvo una muestra Probabilistica

Estratificada de 1856 escolares entre 5 y 14 afios, escogidas en los 11 municipios del Estado: Arismendi,
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Tubores, Macanao, Diaz, Marcano, Maneiro, Gémez, Antolin del Campo, Villalba, Marifio, Garcia. En este
caso se trabajara con los datos producto de la misma.

La técnica exige la escogencia de unas variables activas, que son aquellas que contribuyen a la
conformacion de los ejes factoriales y que son seleccionadas por el investigador como variables
explicativas del fendmeno en estudio (3) en este caso se consideraron las condiciones bucales de los
escolares medidas a través de los indices CPOD e IHOS. Y unas variables ilustrativas 6
suplementarias que aun cuando no intervienen en el andlisis, ni en la obtencion de los ejes, pueden ser
interesantes proyectarlas sobre los planos factoriales a fin de ayudar a la interpretacion, es decir sirven
para contextualizar la informacion y el analisis de los datos.(3). En este caso las variables seleccionadas
fueron: Ingreso, grado de instruccidon de la madre, caracteristicas de la urbanizacion, tipo de vivienda,
tenencia de vivienda, hacinamiento y Municipio.

Es importante resaltar que para aplicar las Técnicas de Andlisis de Correspondencias Multiples, hubo de
hacerse algunas transformaciones sobre la informacioén original, puesto que esta es una técnica cuyo
objetivo consiste en explicar las inter-asociaciones entre mas de dos variables categéricas, esto es
variables de naturaleza nominal con varias modalidades.(3)

Matriz Original (1856 individuos x 13 variables)

Indices bucales Wanablez Socio-econoricas |
Escuela | Escolar| Edad | CPOD | THOS | Mivel ngreso | vivienda | Urb. | Hac
1...28 | 16.. 46 | Educatmvo

MMunicipi
o

En el caso del Analisis de Correspondencia Mdltiples se construyd una matriz de datos de 10 filas x
1l1columnas, cuyas filas se corresponden con los grupos etarios simples, por considerar en este caso de
relevancia la variable edad al momento de observar el comportamiento de la caries dental en los
escolares y no asi la consideraciéon particular de cada uno de ellos. En las columnas se describen los
indices bucales que miden el perfil bucal con sus respectivas modalidades, el Indice CPOD, que esl
meétodo utilizado para el estudio de la caries en esta investigaciéon fue resefiada por Klein, H. Palmer.C.E.
1940 en un trabajo titulado "Studies on Dental Caries, X.A. Procedure for Recording of Dental
Examination Findings" J. Dent. Res 19:243-256.1940. (4). Desde entonces ha sido la metodologia
universal para el establecimiento de las condiciones de salud de los pueblos en referencias de la caries
dental. Y el IHOS, descrito por Greene, J.c. and Vermillion, J.R: "The Simplified Oral Higiene", J. Am,
Dent Assoc. 68(1): 7-13, Jan. 1964. Este indice se basa en las observaciones que se realizan
clinicamente sobre las superficies de los dientes escogidos, tanto de materia alba: sustancia
desprendibles, como de célculo: sustancia no desprendible. La sumatoria de ambas observaciones
determinara el valor del Indice de Higiene Oral. (4) y adicionalmente se contemplan las variables
socioecondmicas antes sefialadas: Ingreso, ocupacion del jefe de familia, grado de instruccién del jefe de
familia, caracteristicas de la urbanizacion, tipo de vivienda, tenencia de vivienda, hacinamiento y
Municipio. El arreglo correspondiente por grupo etario queda conformado de tal manera, que para cada
variable socioecondmica se describe la proporcion de individuos en cada una de las modalidades
respectivas. Finalmente la estructura de la matriz de datos queda de la manera siguiente:
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MATRIZ FINAL: 10 X 11
Vanablez Socio-economicas Indices
Bucales
Mnpie | whanizacion | Tipe de | Tensnciz | hacimamiento | Nivel mgreso
vivienda | vivienda educatrvo CPOD | ITHOS
1,11 |1 2345 12343)12 3 4 1 2 12343 (1234 (12 3 (12 3
Grupo
gtano

Total de dientes afectados por caries (indice CPOD) que es una variable métrica, se transformé en
nominal mediante la aplicacion de los criterios sugeridos por la Organizaciéon Panamericana de la Salud
(OPS) en cuanto a la severidad de la caries dental, en un grupo de individuos, usando los criterios de
bajo(1 a 2 caries) moderado(3 a 4 caries) y alto(5 y mas).En el caso del Indice de Higiene oral
simplificado (IHOS), Igualmente hubo de convertirse en una variable nominal, usando para ello criterios
clinicos (bajo, cubriendo 1/3 o menos de la superficie dentaria, moderado, cubriendo de 1/3 a 2/3 de la
superficie dentaria y alto, cubriendo 2/3 o méas de la superficie dentaria.(4)

RESULTADOS
Analisis Descriptivo Univariante

Grafico N.1
Indice CPOD de los ninos de
5 a 14 anos del Estado Nueva
Esparta. Ano 1999.

Indice CPOD

oMk d
|

5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Edad

Es importante antes de proceder al analisis multivariable, observar el comportamiento de cada una de las
variables estudiadas, para determinar sus tendencias. En este caso es evidente la distribucion desigual de
los valores del indice CPOD en la poblacién estudiada, en la medida que se incrementa la edad se
produce un aumento sensible en el Indice CPOD. Pasando de 2 dientes con experiencia de caries a los 5
afos de edad a 6 dientes afectados por la enfermedad a los 14 afios.
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Grafico N.2

Componentes del Indice CPOD de los nifios de
5 a 14 afos del Estado Nueva Esparta. Afo 1999,
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El comportamiento individual de las variables que contempla el indice CPOD, revela que el componente
cariado alcanza un promedio de casi tres dientes afectados, seguido del componente Obturado (0,53),
extraido (0,10), y extraccion Indicada (0,15). Segun puede verse en el grafico. N° 2.

Grafico N.3
INDICE CPOD
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Municipios del Estado Mueva Esparta

Se observa la distribucion diferente de las modalidades del indice CPOD (alto, moderado, bajo) por
municipio. Obsérvese que los escolares con la modalidad CPOD "alto" (esto es mas de 5 dientes con
experiencia de caries) se ubican en los Municipios Marifio, Diaz, Marcano y Garcia

Analisis Multivariable: La técnica permite a través de algunos dispositivos gréaficos tomar la decision de
cuantos factores o ejes seran suficientes para explicar el fenédmeno observado, (ver grafico 4) esto se
evidencia a través de la inercia que es una expresion porcentual de la variabilidad del fenémeno
estudiado. En este caso se considerd que con la escogencia de 3 ejes factoriales seria suficiente para
explicar el objetivo del estudio, lo que explicaba el 29% de variabilidad, porcentaje que aun cuando
pareciera despreciable, en este tipo de técnicas es bastante aceptable.
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Otro insumo importante para el andlisis, es la informacién detallada de la contribucion de las variables,
(ver grafico N. 5) en la conformacion de los ejes factoriales, lo que permite explicar los fendbmenos en
términos de variables latentes, que son variables "artificiales” (5) que en algln momento se le podra
asignar algiin nombre y otras veces no, pero en todo caso nos permitira estudiar las relaciones de
semejanza entre los individuos.
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Grafico N.6
Representacion Grafica de modalidades activas.: Perfil Bucal (CPOD, IHOS) de un grupo de
Escolares del Estado Nueva Esparta, segun Grupo Etario. (Plano 1-2)
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Los resultados obtenidos al aplicar el Analisis de Correspondencias Multiples, sobre el CPOD, IHOS Y
grupos etarios estan representados en el Grafico N°© 6. En el grafico se puede observar, en cuanto a la
variable "total de dientes afectados por caries" medida a través del indice CPOD, que a medida que
aumenta la edad se incrementa el grado de enfermedad asi tenemos que; en el cuadrante | y IV (los
cuadrantes se ubican en sentido contrario a las agujas de un reloj) podemos ubicar respectivamente a los
nifos mas pequefios de la muestra, de 5y 6 afios y 7 y 8 afos, los cuales presentan el nivel mas "bajo"
del "total de dientes afectados por caries". En este caso es importante resaltar también que en estas
edades hay en boca pocos dientes permanentes,( el proceso de erupciéon de la denticiéon permanente se
inicia entre los 5 afios y medio y seis afios, mas 0 menos seis meses), en este caso solo estan en boca los
primeros molares permanentes y los incisivos, por lo que este resultado es de gran importancia
epidemioldgica, ya que a esa edad, hay un numero importante de dientes permanentes afectados por la
enfermedad, que permite su proyeccion en este espacio factorial. En el 11l Cuadrante se ubican los nifios
con " dientes afectados por caries" en grado "moderado” cuyas edades oscilan entre 9 y 10 afios,
incrementandose el mismo a niveles altos en las edades de 11,12,13 y 14 afios, (Il Cuadrante). Se
observa claramente en este caso la interrelacion "edad" y "Total de dientes afectados por caries".

Asociacion de variables socioecondmicas y perfil bucal.

En lineas generales no se evidenciaron fuertes asociaciones entre las variables sociodemograficas
estudiadas, salvo en el caso de algunas modalidades, cuyos "valores test", sugieren algunas relaciones
susceptibles de ser exploradas en estudios futuros.
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VARIABLE MODALIDAD VALOR TEST
Tipe de vivienda Otro tipo 21
Caracteristicas de la Urbanizacion Comercial 3.1
Mivel Educativo de la madre Universitario 3.1

Los valores test para un eje factorial o una variable: Es una cantidad referida ( sobre
cada eje factorial) a cada modalidad de respuesta. En el marco de la teoria de las
pruebas (test) este criterio deberia ser superior a 2 o inferior a -2, para que la
modalidad sea significativamente ligada al eje. Con la 6ptica exploratoria de analisis, el
umbral es indicativo: tan solo son interesantes los valores relativos del criterio. (6)
(Cancelliere,V, s/f)

DISCUSION:

Algunas consideraciones sobre el estudio de los procesos de salud y enfermedad propuestas por Raul
Rojas Soriano (7), orientan el marco tedrico referencial desde donde la investigadora asume la definicién
de la caries, este autor plantea que ... es necesario tomar en cuenta aquella perspectiva tedrica que
permita una comprension y explicaciéon mas profunda de dicho proceso a fin de evitar analisis
superficiales y fragmentarios sobre el mismo, o que sdlo profundicen en la forma en que se presenta un
problema de salud en un momento determinado y dejen de lado su desarrollo y transformacion, o que
aislen el fendmeno que se estudia de las condiciones socio-histéricas en las que se encuentra inmerso.
Asi mismo, es necesario evitar que el estudio de la salud-enfermedad, visto como un fenémeno social, se
inicie a partir de cualquier elemento, o separado de la totalidad (la sociedad en su conjunto) de la que
forma parte. Es importante sefialar que el investigador tiene que aislar, pero en la mente, via el recurso
de la abstraccion, los fendmenos objeto de estudio, a fin de poder iniciar un analisis intensivo sobre sus
diferentes aspectos y relaciones, pero esto no significa que los fendbmenos se encuentren en forma
aislada en la realidad concreta.

En relacion a lo anterior, Yajaira Romero( 8 ) (2004) plantea lo siguiente:

...El comportamiento epidemiolégico de la caries dental, asi como de las condiciones de vida y de salud
general de las personas, son el resultado de un proceso dinamico que se produce en todos los ambitos de
la vida social: en los centros laborales, en el &mbito del consumo familiar; en las posibilidades de
organizarse; en los procesos culturales de los cuales se es participe. Por tanto la reproduccién bioldgica
de la especie humana es mediada por las relaciones sociales.

De este objeto de estudio se observan los aspectos fenomenoldgicos correspondientes a la dimension
biolégica, que resulta facilmente percibida por los sentidos y que constituye la apariencia de un proceso,
que en su esencia se encuentra conformado por una creciente complejidad: la dimension social.

Entre estas dos dimensiones, se estable una relacidon de jerarquia, en la cual lo social define y condiciona
lo bioldgico.

Estas afirmaciones , constituye un punto de discusion en nuestra profesion, pues algunos se inscriben
dentro del paradigma biologicista y niegan la influencia de lo social en la génesis del proceso y viceversa,
lo que si es cierto que investigar los problemas de salud enfermedad requieren de un abordaje integral
que valore lo bioldgico al igual que lo social, pues en esencia somos la conjuncién de ambos, tanto, que
algunos tedricos expresan que "los verdaderos indicadores sociales tienen su expresion concreta en lo
Biologico".

Estas reflexiones tedricas son sumamente importantes, al momento de realizar una investigacion de corte
epidemioldgico, pues garantizara, que el planteamiento tedrico y metodoldgico sea coherente al momento
de realizar el disefio Estadistico, y que el mismo pueda dar cuenta de lo planteado tedéricamente, ya que
una de las grandes debilidades identificadas en el area de la investigacion epidemiolégica en el V
Congreso Latinoamericano De Ciencias Sociales y Medicina (9) han sido entre otras, el desarrollo de una
estadistica poco vinculada a las necesidades que generan estos enfoques y el escaso desarrollo y
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utilizacion de indicadores no convencionales para expresar el comportamiento de este proceso.

En este sentido esta investigacion tuvo como propdsito demostrar el aporte de las técnicas
multifactoriales en el estudio de la caries dental y un grupo de variables socioeconémicas en un estado
muy particular de Venezuela, y de esta manera conocer las asociaciones entre ellas y poder generar
acciones puntuales para su control pues muchos autores coinciden en ... lo complejo del proceso de
formacion de la lesién inicial de caries, lo que conlleva a una dificil interpretacion de datos sobre caries
dental y el porque de la ausencia de modelos predictivos, asi como por que la enfermedad no puede
prevenirse sino controlarse... (10)

En este caso resulto de interés la utilizaciéon de la variable MUNICIPIO, como espacio de estudio para
explicar y abordar el comportamiento de los problemas de salud buco-dental. En este caso (ver grafico y
mapa) se observé como los indices cpod alto (color rojo)se ubicaron en aquellos municipios de
caracteristicas socioecondmicas mas deprimidas, descritos por el investigador como "zona rural pesquera
artesanal” (municipios Macanao, Marcano, Antolin del campo, Gémez), los indices moderados de CPOD,
(color verde) en los municipios ubicados en "zonas urbano-comerciales" (Marifio, Maneiro, Arismendi,
Garcia, Villalba) y los indices CPOD bajos (color amarillo) en los municipios "urbano-marginales™
(Tubores y Diaz). Lo que de alguna manera pudiera sugerir la relacion entre el espacio social donde se
mueve e | individuo y sus condiciones de vida y salud,

Representacion Grafica de modalidades activas.: Perfil Bucal (CPOD, IHOS) de un
grupo de Escolares del Estado Nueva Esparta, segun Grupo Etario. (Plano 2-3)
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DISTRIBUCION DEL INDICE CPOD POR MUNICIPIOS. EDO. NUEVA ESPARTA
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CONCLUSIONES:

e Existe una interrelacion entre la edad y el avance progresivo de la caries dental en denticion
permanente,

e Existe interrelacion entre el Indice de Higiene oral simplificado (IHOS) y el "total de dientes
cariados”,

e Resaltan las asociaciones entre algunas modalidades de la Variable "tipo de urbanizacion”,
"tenencia de la vivienda" y "nivel de instruccion".que deben seguir siendo estudiadas en
investigaciones futuras.

e En relacién a las modalidades ilustrativas, su aporte en este caso, es contextualizar o ubicar a los
escolares en un "espacio social" que le permita al gerente en salud planificar acciones acorde a
las realidades locales de cada grupo social, en este caso en particular tenemos a un grupo
bastante homogéneo en relaciéon a sus condiciones socio-econémicas, sin embargo resaltan
ligeras asociaciones entre las modalidades de la Variable "tipo de urbanizacion" caracterizada
como "comercial” , "tipo de vivienda" en su modalidad "otro tipo", "tenencia de la vivienda" en su
modalidad "propia totalmente pagada" y "propia pagandose" , "nivel de instruccién™ en sus
modalidad "universitaria" todas ellas sugieren relaciones de causalidad de acuerdo a sus valores
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test, con la presencia diferencial de indices de caries por lo que es recomendable hurgar en
préximos estudios en las mismas, para determinar sus relaciones o no con los perfiles bucales en
la poblacion.

En cuanto a la variable Municipio, éste actualmente constituye un espacio politico y geografico
que ofrece algunas ventajas para la ejecuciéon de planes locales de salud, por lo que realizando
trabajos de este tipo pudiera darse un contexto mas real a los mismos y por ende impactar mas
los perfiles socio epidemiolégicos.
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