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1. Clasificación1. Clasificación1. Clasificación1. Clasificación    



 

6 

 

Prevención y diagnóstico de caries dental en pacientes de seis a 16 años 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

1. ¿Cuáles son los factores de riesgo para padecer caries dental en pacientes de seis  a 16 años? 

2. ¿Cuáles son las acciones específicas para la prevención de caries dental en pacientes de seis a 16 

años? 

3. ¿Cuáles son los criterios de clasificación clínica de la caries dental en pacientes de seis a 16 años? 

4. ¿Cómo se realiza la detección oportuna de caries dental? 

5. ¿Cuál es la utilidad del examen oral periódico como método de detección oportuna de caries 

dental? 

6. ¿Con qué periodicidad deben asistir al consultorio odontológico los pacientes de seis a 16 años a 

realizar las exploraciones orales como método preventivo de caries dental? 

 

2. Preguntas a responder por esta 2. Preguntas a responder por esta 2. Preguntas a responder por esta 2. Preguntas a responder por esta GGGGuíauíauíauía    
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De acuerdo con la clasificación internacional de la Organización Mundial de la Salud, los Estados 
Unidos Mexicanos se encuentran entre los países de alto rango de frecuencia en enfermedades 
bucales, dentro de ellas, la caries dental  que afecta a más del 90% de la población mexicana. 
 

Las enfermedades bucales por su alta morbilidad se encuentran dentro de las cinco de mayor 
demanda de atención en los servicios de salud del país, situación que condiciona un incremento en el 
ausentismo escolar y laboral, así como la necesidad de grandes costos que rebasan la capacidad del 
sistema de salud y de la misma población.  
 

La mayoría de las enfermedades bucales pueden ser controladas mediante medidas de  prevención 
primaria y diagnóstico temprano para lograr una disminución significativa de sus secuelas 
incapacitantes. (MODIFICACION a la Norma Oficial Mexicana NOM-013-SSA2-1994, Para la 
prevención y control de enfermedades bucales, publicada el 6 de enero de 1995.) 
 

A nivel mundial, diversas estrategias han tratado de abatir los índices de caries con programas 
masivos, sobre todo promoviendo las medidas de prevención primaria que incluye la educación para 
la salud. La evaluación epidemiológica de las patologías bucales permitió identificar y corregir 
algunos rubros en el formato de estudio de caso.  (Sistema de Vigilancia Epidemiológica de 
Patologías Bucales SIVEPAB, Centro Nacional de Vigilancia Epidemiológica CENAVECE, 2005) 
 

De acuerdo a la Encuesta Nacional de Caries Dental 2001, para 1989 en  México había un índice 
(suma) de dientes cariados, perdidos y obturados (CPOD) a los 12 años de 4.4 y para el año 2001 
un promedio nacional de 1.9. Lo que demuestra un gran avance durante este periodo pero que aún 
no es suficiente. (Programa de Acción Específico 2007-2012. Salud Bucal, Secretaria de Salud, Primera Edición 2008) 
 

Distribución del índice Distribución del índice Distribución del índice Distribución del índice CPODCPODCPODCPOD    por grupos de edades, 2007por grupos de edades, 2007por grupos de edades, 2007por grupos de edades, 2007    
 

 
 

 
Fuente:Fuente:Fuente:Fuente: Secretaria de Salud, Sistema de Vigilancia Epidemiológica de Patologías Bucales.  

Dirección General Adjunta de Epidemiología, México, Septiembre, 2007 
 

3. Aspectos g3. Aspectos g3. Aspectos g3. Aspectos generales enerales enerales enerales     

3.1 Jus3.1 Jus3.1 Jus3.1 Justificacióntificacióntificacióntificación    
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La guía de práctica clínica Prevención y diagnóstico de caries dental en pacientes de seis a 16 años, 
forma parte de las guías que integrarán el catálogo maestro de guías de práctica clínica, el que se 
instrumentará a través de programas de acción que considera el Programa Sectorial de Salud 2007-
2012.. 
 
La finalidad de este catálogo es establecer un referente nacional para orientar la toma de decisiones 
clínicas basadas en recomendaciones sustentadas en la mejor evidencia disponible. 
 
Esta guía pone a disposición del personal del primer nivel de atención, las recomendaciones basadas 
en la evidencia disponible con la intención de estandarizar las acciones nacionales sobre:  
    

• Diagnosticar oportunamente la caries dental en pacientes de seis a 16 años. 
• Prevenir la caries dental en pacientes de seis a 16 años. 

  
Lo que favorecerá la mejora en la efectividad, seguridad y calidad de la atención médica, 
contribuyendo de esta manera al bienestar de las personas y comunidades, que constituye el 
objetivo principal y la razón de ser de los servicios de salud. 
 
 
 

 
 

 
 
 
La caries dental (CIE 10 K02 Caries DentalCIE 10 K02 Caries DentalCIE 10 K02 Caries DentalCIE 10 K02 Caries Dental) es una enfermedad infecciosa oral multifactorial que 
provoca la destrucción de los órganos dentarios, puede ser detenida en sus primeras etapas. El 
proceso de caries se produce a través del tiempo como una biopelícula entre la placa dental y la 
superficie del diente, que condiciona un reblandecimiento del tejido duro del diente que evoluciona 
a la formación de una cavidad. (JADA, Mach 2008) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3.2 Objetivo de esta 3.2 Objetivo de esta 3.2 Objetivo de esta 3.2 Objetivo de esta gggguíauíauíauía    

 

3.3 Definición3.3 Definición3.3 Definición3.3 Definición    
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Las recomendaciones señaladas en esta guía, son producto del análisis de las guías de práctica clínica 
internacionales seleccionadas mediante el modelo de revisión sistemática de la literatura. 
 
La presentación de la evidencia y las recomendaciones expresadas en las guías seleccionadas, 
corresponden a la información disponible organizada según criterios relacionados con las 
características cuantitativas, cualitativas, de diseño y tipo de resultados de los estudios que las 
originaron. 
 
Los niveles de las evidencias y la graduación de las recomendaciones se mantienen respetando la 
fuente original consultada, marcada en cursivas. Las evidencias se clasifican de forma numérica y las 
recomendaciones con letras; ambas, en orden decreciente de acuerdo a su fortaleza. 
 
Tabla de referencia de símbolos empleados en esta guía: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4. Evidencias y 4. Evidencias y 4. Evidencias y 4. Evidencias y rrrrecomendacionesecomendacionesecomendacionesecomendaciones    

 

EEEE    

RRRR    

Evidencia 

Recomendación 
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Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    
 
 
 
 
 

La prevención primaria protege a los individuos 
contra la enfermedad, al producir barreras 
entre el agente etiológico y el huésped. 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad  
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

 
 
 
 
 
 

Realice acciones de prevención primaria para 
mantener los dientes de nuestros pacientes 
libres de caries dental. 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005. 

 

El fluoruro es eficaz en la prevención de caries 
coronal. 

IIIIbbbb    
Ensayo clínico aleatorio individual, intervalo de 
confianza estrecho 
SIGN, 2000 

 
 
 
 
 
 

El fluoruro en las pastas dentales, gel, barniz y 
enjuagues los hace eficaces para la prevención 
primaria de caries en pacientes de seis a 16 
años. 

IIIIbbbb    
La evidencia de por lo menos una al azar  
ensayo controlado 
American Dental Association Council on 
Scientific Affairs. 2006;137(8):1151-9. 
Journal of Dental Education 2007. 

 

La aplicación  de flúor tópico debe hacerse 
cada seis meses para la prevención de caries.  
El tiempo de la aplicación de flúor tópico debe 
de ser de cuatro minutos. 

IIIIaaaa    
Prueba de las revisiones sistemáticas de  
los ensayos controlados 
American Dental Association Council on 
Scientific Affairs. 2006;137(8):1151-9. 
Journal of Dental Education 2007. 

  
Es preferible el control y la prevención de la 
enfermedad, antes de las acciones técnicas 
como restauraciones.   
 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología 2005 

 
 
 
 
 

Existe una gran variedad de factores que 
intervienen para  evaluar el riesgo individual de 
presentar esta enfermedad multifactorial. 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología 2005 

R 

4.1 Prevención Primaria 4.1 Prevención Primaria 4.1 Prevención Primaria 4.1 Prevención Primaria     

                                        4.1.1 Promoci4.1.1 Promoci4.1.1 Promoci4.1.1 Promoción a la saludón a la saludón a la saludón a la salud    

4.1.1.1 Prevención de la Caries 

E    

E 

 

E 

 

R 

 

E 

 

E 
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Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GNivel / GNivel / GNivel / Gradoradoradorado    

E 

 

Enfermedad previa: La presencia de placa 
dentobacteriana de caries dental en el pasado 
es el factor predictor sobre el futuro desarrollo 
de caries. 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología , Costa Rica 2005 

E 

 

El uso de selladores ha mostrado ser una 
barrera efectiva como método para prevenir 
caries.  

1a1a1a1a    
Revisión sistemática de ensayos clínicos 
aleatorios con homogeneidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología , Costa Rica 2005 

 
 
 
 
 
 

Para una óptima eficacia de los selladores 
deben ser revisados periódicamente y, si es 
necesario, añadir nuevos revestimientos como 
sea requerido. 

IVIVIVIV    
Evidencia obtenida de los informes de las 
comisiones de expertos u opiniones y/o clínica 
de autoridades respetadas 
Scottish Intercollegiate Guidelines Network 
2000 

 

En pacientes de alto riesgo deben de ser 
selladas todas las fosetas y fisuras. 

2a2a2a2a    
Revisión sistemática, investigación de 
resultados en salud 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología , Costa Rica 2005 

 
 
 
 
 

Para una eficiencia óptima de un sellador, debe 
de ser aplicado en todas las fisuras.  La 
condición del sellador debe ser revisada 
periódicamente con la adición de más capas 
según sea necesario. 

2ac2ac2ac2ac    
Revisión sistemática, investigación de 
resultados en salud 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

 
 
 
 
 

La prevención primaria protege a los individuos 
contra la enfermedad, al producir barreras 
entre los agentes etiológicos del huésped. El 
objetivo es mantener una población saludable 
para minimizar el riesgo de enfermedad y daño.  
Al igual consiste en mantener los dientes de 
nuestros pacientes libres de caries. 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

 

En adultos y en niños deben cepillarse los 
dientes al menos dos veces al día, con una 
pasta que contenga fluoruro de al menos mil 
partes por millón.  Asegurarse que las áreas 
accesibles a los dientes se encuentren limpias.  
Disminuir el consumo de azúcar en la dieta. 

AAAA    
Requiere al menos un ensayo controlado 
aleatorio 
Scottish Intercollegiate Guidelines Network 
2000 

E 

 

La clorhexidina debe considerarse como una 
opción para la prevención de caries, pues ha 
mostrado una disminución significativa de 
ellas. 

1a1a1a1a    
Revisión sistemática de ensayos clínicos 
aleatorios 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

 

R 

E 

 

E 

 

R 

R 
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Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    

E 

 

La eliminación de la placa dentobacteriana es 
un factor etiológico importante que reduce la 
formación de caries. 

IIIIbbbb    
Evidencia obtenida de al menos un ensayo 
controlado aleatorio 
Scottish Intercollegiate Guidelines Network 
2000 

E 

 

El barniz de fluoruro de sodio al 5% (22.600 
ppm.), está indicado como agente preventivo 
de caries. 

IIbIIbIIbIIb    
Evidencia obtenida de al menos un estudio 
bien diseñado de tipo cuasi-experimental 
Ministerio de Salud, Chile 2005    

 

Los barnices debieran aplicarse en general a 
todos los pacientes con alta actividad o riesgo 
cariogénico. 

BBBB    
Requiere el respaldo de estudios clínicos bien 
conducidos no aleatorios, sobre el tema de la 
recomendación 
 Ministerio de Salud, Chile 2005.    

 
 
 
 
 
 

Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    

E 

 

Con base en el ííííndice (suma) de dientes ndice (suma) de dientes ndice (suma) de dientes ndice (suma) de dientes 
cariados, perdidos y obturados cariados, perdidos y obturados cariados, perdidos y obturados cariados, perdidos y obturados CPODCPODCPODCPOD a los 
12 años , se definió la clasificación 
internacional para obtener el perfil de CPDO: 

• Emergente: definida por un CPOD-12 
de más de cinco y la ausencia de un 
programa nacional de fluoruración de 
la sal. 

• De crecimiento: definida por un CPOD-
12 entre tres y cinco y la ausencia de 
un programa nacional de fluoruración 
de la sal 

• De consolidación: definida por un 
CPOD-12 menos de tres y la existencia 
de un programa de fluoruración de la 
sal. 

Punto de Punto de Punto de Punto de Buena prácticaBuena prácticaBuena prácticaBuena práctica    
    

WHO. Oral Health Country, 2008 
 

R 

 

La fluoruración de la sal para consumo 
humano, es una medida masiva de protección 
específica para la prevención contra la caries 
dental, además de ser una alternativa costo 
efectiva y que contribuye a reducir el índice 
CPOD 
Índice CPOD:  es la suma de dientes cariados + 
perdidos + obturados entre el número de 
escolares menores de 12 años de edad 

Punto de Buena prácticaPunto de Buena prácticaPunto de Buena prácticaPunto de Buena práctica    
    

WHO. Oral Health Country, 2008 
 

4.1.1.2 Protección especifica en la  Prevención de la Caries 
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Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    

E 

 

El objetivo de la educación de la salud oral es 
establecer adecuados hábitos de alimentación 
e higiene.  Los profesionales de salud tienen la 
responsabilidad ética de informar a los 
pacientes sobre esta enfermedad y cómo 
prevenirla. 

1b1b1b1b    
Ensayo clínico aleatorio individual 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología , Costa Rica 2005 

E 

 

El establecer hábitos adecuados sobre salud 
oral requiere una motivación perdurable.  El 
factor más importante en la motivación es el 
sentimiento de responsabilidad individual, 
autodiagnóstico y técnicas de prevención. 

1111bbbb    
Evidencia obtenida de al menos un ensayo 
controlado aleatorio 
Scottish Intercollegiate Guidelines Network, 
2000 

E 

 

El establecimiento de las necesidades de 
hábitos de higiene oral, requiere de una 
motivación. 

1111bbbb    
Evidencia obtenida de al menos un ensayo 
controlado aleatorio 
Scottish Intercollegiate Guidelines Network, 
2000    

 La educación en salud oral que se llevada a 
cabo por un profesional odontólogo es más 
efectiva que otros tipos de promoción de la 
salud.   Sin embargo, la prevención por medio 
de educación en salud oral no ha mostrado 
reducir la caries a menos que se acompañe de 
uso de fluoruros. 

1a1a1a1a    
Revisión sistemática de ensayos clínicos 
aleatorios 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

 

El odontólogo debe de participar en la 
educación de sus pacientes en salud oral.  Los 
mensajes preventivos deben ser consistentes y 
reforzados.   
Se deben dar recomendaciones claras a los 
pacientes sobre salud oral. 

BBBB    
Recomendación favorable 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                         4.1.1.3 Educación para la salud 

 

E 

 

R 
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Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    
   

E 

 

Poblaciones con alta incidencia de caries tienen 
un alto nivel de exposición a factores ya sea 
biológicos (placa e hidratos de carbono), 
comportamiento (higiene bucal y hábitos 
dietéticos) o contextual (socio económicos, 
medio ambiente, etc.) 

2b 2b 2b 2b     
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad, opinión de expertos 
sin valoración critica 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología, Costa Rica 2005 

R 

 

Debemos eliminar los depósitos microbianos y 
enseñar a nuestros pacientes procedimientos 
de higiene bucal, así como brindar 
asesoramiento dietético para influir en el 
metabolismo de actividad de la placa. 

2b2b2b2b    
Estudio de cohorte individual y ensayos clínicos 
aleatorios de baja calidad 
Seguro Social Departamento de Fármaco 
Epidemiología , Costa Rica 2005 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

    
Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    

    
Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    

    
    
    
    
    

La historia clínica proporciona un panorama de 
los riesgos posibles para la formación de caries  
en personas de alto riesgo, esto es: una o más 
enfermedades sistemáticas, discapacidad 
neurológica o mental, uso prolongado de 
medicamentos cariogénicos, uso prolongado de 
medicamentos que disminuyen el flujo salival.      

IIbIIbIIbIIb    
Evidencia obtenida de al menos un estudio bien 
diseñado de tipo cuasi-experimental 
 Ministerio de Salud, Chile  2005 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                      4.1.1.4 Orientación y consejería  

 

                                                                                                        4444.1.2  Historia Clínica.1.2  Historia Clínica.1.2  Historia Clínica.1.2  Historia Clínica    

E 
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Evidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / RecomendaciónEvidencia / Recomendación    Nivel / GradoNivel / GradoNivel / GradoNivel / Grado    
 

El examen clínico visual puede tener  
deficiencias para detectar algunas lesiones de 
caries susceptibles de tratamientos 
preventivos. 

Ia,Ia,Ia,Ia,    Ib y IVIb y IVIb y IVIb y IV    
Evidencia obtenida de meta análisis de estudios 
aleatorios. Evidencia obtenida de al menos un 
estudio aleatorio. Evidencia obtenida de opinión 
de expertos o experiencias clínicas de los 
respectivos autores.  
Ministerio de Salud, Chile 2005 

 

En pacientes de alto riesgo es recomendable el 
apoyo radiográfico. 

AAAA    
Requiere al menos un estudio controlado 
aleatorios como parte de la literatura de buena 
calidad y dirigida a recomendaciones específicas 
Ministerio de Salud, Chile 2005 

 

Con una intervención oportuna la lesión puede 
avanzar lentamente o ser reversible. 

Ib y IIIIb y IIIIb y IIIIb y III    
Evidencia obtenida de estudios descriptivos, no 
experimentales, bien diseñados, tales como 
estudios comparativos, casos y controles 
Ministerio de Salud, Chile 2005 

 
Con un tratamiento de remineralización  puede 
hacerse reversible una lesión incipiente de 
caries. 

BBBB    
Requiere el respaldo de estudios clínicos bien 
conducidos no aleatorios, sobre temas de 
recomendación 
Ministerio de Salud, Chile 2005. 

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                                                                            4444.1.3. Diagnóstico temprano.1.3. Diagnóstico temprano.1.3. Diagnóstico temprano.1.3. Diagnóstico temprano    

E 

 

R 

 

E 

 

R 
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