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Objetivo: Determinar la prevalencia y severidad de fluorosis dental
en estudiantes de un Centro Educativo Publico de una Region del
Norte Peruano

Materiales y Métodos: El disefio fue transversal y descriptivo. La
muestra estuvo comprendida por 161 estudiantes entre los 6 a 12
afios. Un investigador previamente entrenado y calibrado realizé
la evaluacion clinica para registrar la presencia de fluorosis dental
mediante una ficha de recoleccién de datos generales.

La presencia de fluorosis dental fue diagnosticada mediante el
Indice de Dean. Se realizé el andlisis descriptivo e inferencial de los
datos y se utilizo la prueba del chi-cuadrado.

Resultados: Se encontrd una alta prevalencia de fluorosis dental
(80.7 %). La mayoria de los estudiantes del sexo masculino (76.2 %)
presento fluorosis dental a comparacion del sexo femenino (23.8
%).

Segun la edad, los estudiantes mas afectados fueron los de 7 anos
(73,1 %) y segun la severidad, la fluorosis fue moderada para ambos
SEeXO0s.

Conclusiones: La prevalencia de fluorosis dental en los estudiantes
fue alta, con un predominio de la severidad moderada. Asimismo,
los estudiantes del sexo masculino y con la edad de 7 afos
presentaron mayor prevalencia de fluorosis dental.

Palabras clave: fluor, fluorosis dental, prevalencia.
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Abstract

Objective: To determine the prevalence and severity of dental fluorosis in students attending a public
school in a northern Peruvian region Material and methods: The study was cross-sectional and des-
criptive. The sample consisted of 161 students aged 6 to 12 years. A previously trained and calibrated
researcher performed clinical evaluation to record the presence of dental fluorosis using a general data
collection form. The presence of dental fluorosis was diagnosed using the Dean Index. Descriptive and
inferential data analysis was performed, and the chi-square test was used. Results: A high prevalence of
dental fluorosis was found (80.7%). Most of male students (76.2%) presented dental fluorosis, compared
to female students (23.8%). Most affected students were 7-year-olds (73.1%), and by severity, it was mo-
derate for both sexes. Conclusion: T'The prevalence of dental fluorosis among the students evaluated was
high, with a predominance of moderate severity. Furthermore, male students and students aged 7 years
had a higher prevalence of dental fluorosis.

Key words: Fluoride, dental fluorosis, prevalence.

INTRODUCCION

La fluorosis es una alteracion frecuente de la e Jas superficies porosas del diente produciendo

patologia dentaria que se manifiesta afectando ) desgaste.’ Por todo lo expuesto, diversos paises

directamente la estética. Se considera de origen 1, ovaluado la prevalencia de fluorosis dental. En

intrinseco, creando modificaciones en la

escolares de nivel primaria de Colombia, México

apariencia del organo dentario, visualizandose . . e . .
P & ’ e India, se identificé una prevalencia de fluorosis

como pequenos fragmentos de pigmentacion
P ) 4 & P8 ] dental de 65.8%"*, 42.7%”, y 14.5%° respectivamente.
blanca e incluso marrones, cuyo aspecto incomoda ) _ .
. ; En el Perd, se han realizado algunos estudios
al paciente.! Cuando el flior se consume en ] _
. . o identificAndose escolares con fluorosis dental en
grandes cantidades, se altera la mineralizacion

disminuyendo la cantidad de iones de calcio

sobre la matriz mineralizante, interfiriendo
directamente con proteinasas y degradando

proteinas durante la maduraciéon de amelogénesis.'

Para la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS),
el limite superior de concentracién de fluoruro en
el agua potable debe ser de 1, 5 mg/1t.> como medio
de control, pues el flior se manifiesta en el esmalte

antesdelaerupcidondentariayseabsorbelentamente

Lima’y Lambayeque®. Estos estudios han reportado
prevalencias del 44.8%’ y 85%°. Asimismo, los
resultados mostraron porcentajes de severidades

diversas como muy leve (34.9%)” y leve (58.2%)°.

Debido a las escasas investigaciones realizadas en el
contexto local peruano que reportan la prevalencia
de fluorosis en el Peru, es importante obtener
datos actuales de importancia epidemioldgica que

aporten a la estadistica de la salud publica nacional.
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Ademas, estos resultados pueden contribuir a
plantear programas enfocados en el diagndstico
y tratamiento de la fluorosis dental. Asimismo,
contribuir a plantear acciones preventivas con
un oportuno diagnoéstico y control mediante
vigilancia epidemioldgica evitando asi una
poblacién con altos porcentajes de fluorosis. De
esta forma, el objetivo de este estudio es identificar
la prevalencia y severidad de fluorosis dental en
los estudiantes del centro educativo publico del

distrito de Mocupe situado en el norte peruano.

MATERIALES Y METODOS

Este estudio transversal y, descriptivo fue aprobado
por el Comité de Etica de la Universidad Sefior
de Sipan (N°0622-2022/FCS-USS). La poblacion
estuvo comprendida por 275 estudiantes del
nivel primario de 6 a 12 afios pertenecientes
al centro educativo José Carlos Mariategui en
Nuevo Mocupe del distrito de Lagunas de la
region Lambayeque, Peru. El muestreo fue no
probabilistico, y se estimd un tamafio de muestra
de 161 estudiantes, utilizando una proporcién
esperada del 50%,
del 95% y una poblaciéon de 275 estudiantes.

significancia  estadistica

Fueron incluidos aquellos estudiantes de
6 a 12 afos cumplidos al momento de la
participacién en el estudio y cuyos padres o
tutores firmaron el consentimiento informado.
Se excluyeron a los estudiantes que tenian
algin tratamiento de ortodoncia, alguna
malformacién congénita o sistémica, presencia de
lesiones de caries dental, presencia de fracturas

dentales u obturaciones en dientes a examinar.

La técnica usada para la ejecucion del estudio
fue la observacién directa de cada una de las

superficies vestibulares de las piezas dentarias de

los escolares, con el fin de registrar la presencia o
no de la fluorosis dental, asi como determinar la
severidad de la enfermedad segun las caracteristicas
clinicas que presentan los dientes afectados. El
instrumento utilizado fue una ficha de recoleccién
de datos generales, la cual incluyé informaciones
como: edad, sexo, domicilio y nivel educativo del
participante. Deigual manera, seevalud y determiné
la severidad de fluorosis, segun los criterios
considerados para la identificacion del grado de la

enfermedad de acuerdo a la clasificacién de Dean.’

Previamente a la colecta de datos, el investigador
fue calibrado para el diagnéstico de fluorosis
dental mediante el Indice de Dean. Este proceso
fue realizado por un cirujano dentista, especialista
en odontopediatria, con amplia experiencia
profesional y diagndstico en estas lesiones de
esmalte. Los datos obtenidos fueron sometidos
al Indice de Kappa Cohen inter-examinador,
con el fin de evaluar la concordancia entre
examinadora - experto y demostrar el grado
de reproductibilidad del instrumento en otros
sujetos. El resultado obtenido fue 0.869 indicando

que existe muy buena concordancia (0.80 - 1.00).

Se realiz6 una prueba piloto con 22 individuos,
con edades comprendidas entre los 6 a 12 afos
cumplidos, en donde se pudo reconocer por medio
del indice de Dean, la presencia y severidad de la
fluorosis dental, todo esto, a través del examen
clinico intraoral. El tiempo de evaluacion para cada
participante fue de 5 a 7 min para inspeccién bucal,
posicionando a cada uno de ellos de la manera mas
cémoda posible, con iluminacién constante para
facilitar y mejorar la observacion de las piezas
afectadas, por parte del examinador. Previamente
cada nifo se cepillé los dientes para garantizar

una mejor evaluaciéon de las superficies dentarias.
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Ademas, se aplico el indice de Kappa de Cohen
inter examinador, determinando la concordancia
entre examinadora - experta, tras la ejecucion
de la prueba piloto. Posteriormente, se solicitd
la autorizaciéon al centro educativo para poder
acceder a sus instalaciones y poblacion. Luego, se
programo un cronograma de fechas para acudir al
colegio con el fin de poder informar a los padres
de familia sobre los objetivos del estudio y entregar
el consentimiento informado para la aceptacion
de participacion en la investigacién. Una vez que
el consentimiento informado y asentimiento
fueron entregados firmados por los padres y nifos,

respectivamente; se comenz6 a ejecutar el estudio.

La recoleccién de datos se llevé a cabo en las aulas
ambientadas del centro educativo. Se utilizaron
barreras de seguridad (EPP) tales como: guantes,
mascarilla y gorro descartables, rollos de algodén,
gasa, espejos bucales y sonda OMS. Se utilizé un
ambiente con luz natural y sillas para permitir
una mejor evaluacién intraoral. Previamente, el
participante se cepillaba los dientes y luego era
evaluado durante aproximadamente 10 minutos por
una unica examinadora y dos colaboradores. Luego

los datos eranregistrados en una ficha derecoleccion

de datos. Posteriormente se ingresaron los datos
obtenidos en planillas de datos de Excel 2018. Asi
mismo, para realizar el analisis estadistico de los
resultados presentes en la base de datos del estudio;
se utilizé el software SPSS version 26. Finalmente,
se elaboraron las tablas cruzadas descriptivas segtiin
los objetivos de estudio. Se estimaron frecuencias
y porcentajes para las variables categoricas.
Adicionalmente, se utilizo la prueba Chi cuadrado
para indagar asociacién de presencia de fluorosis

y severidad con las variables edad y sexo.

RESULTADOS

La muestra estuvo conformada por 161 nifios, en la
cual el 40% correspondi6 al género masculino y el
60% al género femenino. En relacion a la edad, se
registré un promedio del 80% de los participantes
entre el rango de edad de 6 a 7 aflos, y el 20%
entre edades de 8 a 9 afios. El nivel educativo de

los participantes fue de primaria incompleta.

En la Tabla 1, se observa la prevalencia y severidad
de fluorosis dental en los estudiantes evaluados,
donde la mayoria presenté fluorosis dental
(80.7%), con una severidad moderada (26.1%).

Tabla 1. Prevalencia y severidad de fluorosis dental en los estudiantes del centro educativo José Carlos Mariategui

del distrito de Mocupe.
Condiciones bucales n %
Fluorosis
Presente 130 80.7
Ausente 31 19.3
Severidad de fluorosis
Normal 3 1.9
Cuestionable 19 11.8
Muy Leve 32 19.9
Leve 38 23.6
Moderado 42 26.1
Severo 27 16.8
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Tabla 2. Prevalencia de fluorosis dental en nifios de 6 a 12 afios del Centro Educativo José Carlos Mariategui del

distrito de Mocupe, segtin su sexo y edad.

Variable Fluorosis Dental Valor p*
Presente Ausente
n(%) n(%)
Género 0.548
Masculino 99 (76.2) 22 (71.0)
Femenino 31(23.8) 9 (22.0)
Edad (afos) 0.307
6 22 (16.9) 7 (22.6)
7 95 (73.1) 24 (77.4)
8 2 (1.5) 0 (0.0)
9 11 (8.5) 0 (0.0)

*Prueba estadistica: Chi cuadrado , Nivel de significancia de p < 0.05.

Tabla 3. Frecuencia de la severidad de fluorosis dental en nifios de 6 a 12 del centro educativo José Carlos

Mariategui del distrito de Mocupe, segin su sexo.

Variable Fluorosis Dental Valor p*

Presente Ausente
n(%) n(%)
Severidad de fluorosis 0.525
Normal 3(2.5) 0 (0,0)

Cuestionable 15 (12.4) 4(10.0)
Muy Leve 24 (19.8) 8 (20.0)
Leve 31 (25.6) 7 (17.5)
Moderado 31 (25.6) 11 (27.5)
Severo 17 (14.0) 10 (25.0)

*Prueba estadistica: Chi cuadrado , Nivel de significancia de p < 0.05.

Ademads, la minoria de estudiantes presento
fluorosis dental con severidad cuestionable
(11.8%). En relacién al sexo, se observd una
mayor prevalencia de fluorosis dental en nifios
de sexo masculino (76.2%) a comparaciéon del

sexo femenino (23.8%). Asimismo, se encontrd

que el mayor porcentaje de estudiantes evaluados
diagnosticados con fluorosis dental fueron los de 7
afios (73.1%); y el menor se presentd en estudiantes
de 8 anos, con 1.5%. (Tabla 2). La Tabla 3 muestra
la severidad de fluorosis dental en nifios de 6 a 12

afios del centro educativo José Carlos Maridtegui,
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segln sexo; donde se observa que la severidad en
el sexo masculino es leve y moderada ambas en un
25.6%; y en el sexo femenino es moderada en un
27.5%, con un nivel de significancia de p de 0.05. La
Tabla 4, describe la severidad de fluorosis dental en
ninos del centro educativo José Carlos Maridtegui,

segin la edad, observandose que, la mayoria

de los nifios de 6 afios present6 fluorosis dental
leve (31%); la mayor parte de los nifios de 7 afos
presentd un 26.1% de fluorosis moderada; todos
los nifios de 8 afos presentaron fluorosis moderada
(100%); y finalmente la mayoria de los nifios

de 9 afos tuvieron fluorosis moderada (54.5%).

Tabla 4. Frecuencia de la severidad de fluorosis dental en nifios de 6 a 12 del centro educativo José Carlos

Mariategui del distrito de Mocupe, segun su edad.

Variable Edad en afos Valor p*
6 7 8 9
n(%) n(%) n(%) n(%)
Severidad de fluorosis 0.152

Normal 0(0.0)  3(2,5) 0 (0.0) 0 (0.0)
Cuestionable 6 (20.7%) 13(10.9) 0 (0.0) 0(0.0)
Muy Leve 5(17.2) 24(20.2) 0 (0.0) 327.3)
Leve 9(31.0) 28(235)  0(0.0) 1(9.1)
Moderado 3(10.3) 31(26.1) 2(100.0) 6 (54.5)
Severo 6(20.7) 20(16.8) 0 (0.0) 1(9.1)

*Prueba estadistica: Chi cuadrado , Nivel de significancia de p < 0.05

DISCUSION

Los resultados obtenidos en el presente estudio
muestran una alta prevalencia de fluorosis y
severidad moderada en los escolares evaluados.
Castiblanco etal.* relataron resultados concordantes
conlosdeestainvestigacion enrelaciénalos factores
familiares asociados a la prevalencia de fluorosis
dental en escolares. Sin embargo, sus resultados
reportaronalaseveridadleve comolamasfrecuente.
Al respecto, una revision sistematica'® revel6 que la
fluorosis dental leve es la severidad mas prevalente,
independientemente del método de fluoracion

comunitaria o del indice empleado. No obstante,

también se observo una considerable variabilidad
de resultados en relaciéon a la prevalencia de la
fluorosis dental. Una posible explicacién de este
hallazgo es la falta de criterios estandarizados sobre
el indice utilizado o su aplicacidn, dificultando la

comparacion de los resultados de los estudios.

En base a lo encontrado en este estudio, estos
resultados serian el reflejo de la exposicion continua
al flior mediante diversas vias. La evidencia
cientifica reporta diferentes vias como la ingesta de
agua potable o no potable fluorada con valores que
superen 0.07 ppm de fluor," la ingesta de grandes

cantidades de productos con flior destinados
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para la limpieza oral, la ingesta inadecuada de
suplementos de flior o una ingesta sinérgica de todo
lo mencionado anteriormente. Asi, es necesario
poder valorar todos estos puntos, con el fin de tomar
las medidas necesarias y pertinentes para disminuir

la incidencia y prevalencia de esta enfermedad.

Nuestros resultados coinciden con el de
Gugliucci et al,'° quién al evaluar la prevalencia
de fluorosis dental segun el sexo, determiné una
prevalencia alta de esta enfermedad en varones y
en mujeres. Asi mismo, se encuentran similitudes
con el estudio de Gamarra et al'’, quien en sus
resultados reveld, la presencia de fluorosis tanto
en sexo masculino como en el femenino. Sin
embargo, muchos otros estudios, no han podido

encontrar relacién entre la fluorosis y sexo.

Al respecto, algunos autores, tales como Alrashdi
et al'?, postulan que el sexo femenino al presentar
una erupcion dental mds temprana que en el sexo
masculino, presentaria menor severidad ya que el
diente en formacidn estaria menos tiempo expuesto
al flaor. Sin embargo, se cuestiona con exactitud
el porqué de la alta prevalencia sobre los varones,
pues, al medir el nivel de la fluorosis, se precisa
el exceso de exposicion en el pasado, mas no en
el tiempo actual, no obstante, el periodo critico
para que se manifiesten clinicamente los distintos
grados de fluorosis sobre los dientes, guarda intima

relacion con el tiempo de cronologia de erupcién.”

Otros resultados difieren de los encontrados en
la investigacién de Gugliucci et al®, quien reportd
la presencia de fluorosis en niflos de 6 a 8 afos.
Por ese mismo lado, se encuentran diferencias
con los resultados obtenidos por Nagaraju et al,®
quienes determinaron que la edad mas prevalente
de fluorosis fue la que comprendia entre los 9

a 10 afos. En ese sentido, se puede decir que la

presencia de la fluorosis dental dependerd del

tiempo de exposicion, y la dosis de la exposicion al
flaor durante los periodos de susceptibilidad en el
desarrollo del diente, por lo tanto, al comprender
mads afos de vida, hay mayor exposicion al
flor, lo que puede aumentar la prevalencia en
este rango de edad, sin embargo, puede verse
intervinientes.'*

afectada por otros factores

Lafluorosisy sus caracteristicas clinicas dependeran
del grado de severidad de la enfermedad. Al ser
un trastorno del esmalte que se produce por la
ingesta excesiva de flior durante la odontogénesis
en periodos prolongados genera diversos cambios
en la anatomia del diente, presentindose desde
la aparicion de lineas blancas muy delgadas,
hasta defectos estructurales graves. Por lo cual, la
severidad de la fluorosis dependerd de la cantidad
de fluoruro ingerido.”” En relacién a la severidad
de fluorosis dental segtin su sexo, se pudo obtener
que la severidad en el sexo masculino fue leve y
moderada. Estos resultados, concuerdan con los
Cordova et al,”® quien en su investigacion pudo
determinar fluorosis de severidad leve y moderado
en participantes del sexo masculino; y fluorosis

cuestionable y muy leve en el sexo femenino.

Por lo cual, ante esta variedad de resultados, es
necesario conocer si los casos de fluorosis dental
encontradosseoriginansolamentetraslaexposicion
de fluor proveniente del agua de consumo humano
o si también proviene de otras fuentes de fluoruro,
tales como, los alimentos, las pastas dentales, sobre
todo en el caso de los nifios 0 menores de edad,
que no realizan el correcto cepillado ni expulsion
de los restos de la pasta dental tras el cepillado, asi
como los suplementos vitaminicos; ya que puede
contribuir aaumentar la aparicion de la enfermedad

en sus casos mas graves o de mayor severidad.”
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Esta investigaciéon revela una vision general y

actual de la prevalencia de la fluorosis en los
escolares del distrito Nuevo Mocupe, Lagunas. Por
ello, es importante considerar que la prevencion de
esta alteracion va desde los conocimientos de los
profesionales acerca del desarrollo de la denticién
primaria y permanente, pues la fluorosis se genera
por el deposito de fluor en el diente en la fase de
calcificacién pre-eruptiva y del resto de aporte del

mineral durante las etapas de vida de las personas.'?

Estos hallazgos conducen a concientizar a los
padres de los escolares sobre la correcta exposicion
y consumo del flior, previniendo la aparicion de
esta alteracion del esmalte, de forma oportuna.
De igual manera, es primordial ahondar en esta
problematica de muchos lugares del pais, con el fin
de conocer si los indices altos de fluorosis dental
estan atribuidos tnicamente a la exposicion de
flior proveniente del agua de consumo humano o
si estan en contacto con otras fuentes de fluoruro,
pues estos pueden aumentar el riesgo de desarrollar

fluorosis dental en los menores de edad.'®V

CONCLUSIONES

Por lo tanto, se recomienda orientar a los padres
o responsables sobre los factores de riesgo de la
fluorosisdentalensusmenoreshijos,concientizando
sobre el correcto consumo del fluor. Ademds, es
importante recomendar a la Gerencia Regional de
salud de la region Lambayeque, la vigilancia de los
programasdefluorizacién con el finde poderreducir
la prevalencia de fluorosis dental. Por otro lado,
es necesario realizar investigaciones que incluyan
otras fuentes de flior como como la concentracion

de flGor en el agua y sal para el consumo humano.

La presente investigacion tiene limitaciones,
pues los resultados no se pueden extrapolar a
toda la poblacion de estudiantes de 6 a 12 afios,
la naturaleza de disefio de estudio no permite
atribuir causalidad a las variables estudiadas pues

carece de temporalidad en los datos recogidos.

Asimismo, no fue posible medir potenciales
variables relevantes también que influyan en el
desarrollo y severidad de fluorosis dental tales como

la alimentacion o consumo de agua y sal fluorada.

La prevalencia de fluorosis dental en los estudiantes del centro educativo Mariategui en Nuevo Mocupe fue

alta, con predominio de la severidad moderada. Asimismo, los estudiantes del sexo masculino presentaron

mayor prevalencia de fluorosis dental en comparacién al sexo femenino; y la mayoria de los estudiantes

diagnosticados con fluorosis tienen 7 afios.
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