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RESUMEN

Introduccioén: Las lesiones no cariosas cervicales son el resultado de la pérdida de tejido dentario en la unién amelocementaria,
gue no involucra la presencia de bacterias y son consideradas un problema creciente en la practica de la estomatologia restau-
radora. Objetivos: Caracterizar las lesiones no cariosas cervicales e identificar los factores de riesgo asociados en los pacien-
tes atendidos. Disefio metodoldégico: Se realizé un estudio observacional descriptivo de corte transversal en un grupo de 118
pacientes seleccionados mediante un muestreo intencional que fueron examinados en el Departamento Docente de la Clinica
Estomatolégica Juan Manuel Marquez del municipio Playa mediante la entrevista médica, la historia clinica estomatoldgica y
el examen clinico bucal. Fue considerada una Lesién cervical no cariosa cuando el paciente presentara alguna o combinacion
de las variantes erosion, abrasién y/ o abfraccion. Resultados: El mayor por ciento de afectados (68.64 %) estuvo comprendido
en las edades de 30 a 44 afios con la abrasion cervical, sequido por la erosién dental en el mismo grupo de edades. El factor de
riesgo mas asociado a estas lesiones resulté ser el incorrecto cepillado dental (60.17 %). Conclusiones: Las Lesiones no cario-
sas cervicales tienen una alta prevalencia en esta poblacién siendo la abrasién la mas frecuente. El factor de riesgo asociado a

su aparicién es el incorrecto cepillado dental.
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a prevalencia de las lesiones no cariosas se

ha incrementado de manera importante, como
consecuencia del aumento en la longevidad de

la denticion. Por lo general, estas lesiones no son per-
cibidas por el paciente, a menos que presenten sensi-
bilidad dentinaria o compromiso estético, por lo que el
estomatologo, debe realizar un diagndstico temprano
y evaluar la necesidad de tratamiento. Estas lesiones
son consecuencia de la pérdida de tejido dentario en
la unién amelocementaria, sin compromiso bacteriano.
Existe un consenso generalizado en admitir que
las lesiones cervicales no cariosas (LCNC) obedecen
a una etiologia multifactorial debido a que la pérdida
de estructura dentaria se basa en teorias de desgas-
te abrasivo, erosion quimica, y a la influencia de los
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componentes de la oclusion, considerando su etiolo-
gia éstas se clasifican en abrasion, erosién o corrosion
y abfraccion™.

Aungue de modo general las lesiones dentarias no
cariosas no han despertado mucho interés en los clini-
cos e investigadores, actualmente son muy comunes
en la practica clinica, refiriéndose el incremento de las
LCNC entre las afecciones estomatolégicas mas fre-
cuentes?.

En la revision bibliografica efectuada se pudo cons-
tatar escasa informacion cuantitativa sobre el com-
portamiento epidemioldgico de ellas en los ultimos 5
afios. En China se reportaron prevalencias de 76,8 %,
asf como en Iran de 77,3 % respectivamente? Otros
como Segura Escudero® reportaron datos de 38,9 % y
82,5 % de pacientes afectados por este tipo de altera-
cion.

En la literatura digital consultada cubana existen
muy pocos estudios relacionados con este tema aun
cuando en la practica diaria encontramos pacientes
afectados y preocupados por estas afecciones.

Al observar un elevado ndmero de pacientes con
estas lesiones se hace necesario el estudio de los fac-
tores de riesgo involucrados en la aparicién de las mis-
mas en esta poblacion.

Esta investigacion tiene como objetivo: Caracterizar
las lesiones no cariosas cervicales e identificar los fac-
tores de riesgo asociados en los pacientes estudiados.
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DISENO METODOLOGICO

Tipo de estudio. Se realizé un estudio observacional
descriptivo de corte transversal en los pacientes aten-
didos en la Clinica Estomatoldgica Juan Manuel Mar-
quez del municipio Playa, La Habana en el periodo de
septiembre a diciembre de 2017.

Universoy muestra. Todos los pacientes pertenecientes

al departamento docente de la Clinica Estomatoldgica

Juan Manuel Marquez. Se seleccionaron mediante un

muestreo no probabilistico intencional un total de 118

pacientes que cumplieran con los siguientes criterios:

+  Criterios de Inclusién: Todos los pacientes mayores
de 14 afios que presentaran el tipo de lesion objeto
de estudio.

+  Criterio de exclusion: Pacientes mayores de 89
afios y que no dieran su consentimiento para parti-
cipar en el estudio.

Variables y recoleccion de datos. Fue considerada una
Lesion cervical no cariosa cuando el paciente presen-
tara alguna o combinacién de las variantes erosion,
abrasion y/ o abfraccion. Considerandose esta variable
como dependiente.

Se considerd erosion cuando existia en el tercio
gingival pérdida dentaria debido a la accién de acidos
provenientes de alimentos como acido citrico de frutas
naturales y el consumo de bebidas acidas y carbonata-
das, asi también por los acidos provenientes del reflujo
gastroesofagico*.

Se consider¢ abrasion: cuando existia desgaste de
la sustancia dental a nivel cervical como resultado de
la friccion o acciones mecanicas anormales como fro-
tado, raspado o pulido, producido por objetos o sustan-
cias introducidos en forma repetida en la boca y que
al contactar con los dientes generan la pérdida de los
tejidos duros a nivel del limite amelocementario®.

Se consider¢ abfraccion: si la pérdida patoldgica de
los tejidos duros de la estructura dental a nivel cervical
era causada por fuerzas de carga biomecanica®*.
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Se asumieron para la investigacion otras variables
independientes como: Edad, Incorrecto cepillado den-
tal, Ingesta de Alimentos Acidos, Habitos Deformantes,
Habitos Ocupacionales.

El incorrecto cepillado dental se evalué consideran-
do como correcto la técnica de Stillman modificada.

Para la recopilacién de la informacion se cred una

base de datos en una hoja de célculo de Microsoft Offi-
ce Excel.
Procedimiento estadistico. Para la realizacion de esta
investigacion se examinaron clinicamente a los 118
pacientes en la consulta del Departamento Docente de
dicha clinica por estudiantes de 3er afio durante la asig-
natura Operatoria Clinica, se confecciond la Historia
Clinica Individual segun el Manual para la confeccion
de la Historia Clinica en la atencién primaria de salud
en Estomatologia® y se realizé el examen bucal donde
se observaron las lesiones no cariosas clasificandolas
segun sus caracteristicas clinicas.

Se emplearon medidas de resumen de estadistica

descriptiva como el porcentaje para las variables cuan-
titativas.
Aspectos éticos. La investigacion fue aprobada por el
comité de ética de la institucion donde se llevé a cabo.
Los datos personales y de identificacion de los pacien-
tes no fueron publicados. Para la participacion en el
estudio se explico a cada paciente los objetivos de la
investigacion y la finalidad de los resultados, quedan-
do a su consideracion la firma o no del consentimiento
informado.

RESULTADOS

Enla Tabla 1 se describe la cantidad de pacientes por
edades que presentan LCNC, donde predomind con
un 68,64 % la abrasion, y resulté ser mas frecuente
en el grupo etario de 30 a 44 afos. Le sigue la erosion
en el mismo grupo etario.

En la Tabla 2, se muestra la distribucion de los
pacientes examinados segun grupo etario, y los fac-

TABLA 1. Distribucion de los pacientes segtin el grupo etario y la presencia de lesiones cervicales no cariosas
Relacion de pacientes Lesiones cervicales no cariosas
Grupo etario (afios)----n (%)  Examinados (n=118) Abrasion (n=77) Erosion (n=30) Abfraccion (n=16)
15-29 21 9(7,63) 3(2,54) 0(0)
30-44 58 40 (33,90) 12 (10,17) 6 (5,08)
45-59 20 16 (16,95) 9(7,63) 5(4,24)
60-74 14 10 (8,47) 5 (4,24) 5 (4,24)
75-89 5 2 (1,69) 1(0,85) 0(0)
Fuente: Historias clinicas
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tores de riesgo asociados a las LCNC en cada grupo
de edades. Se puede observar que el factor de riesgo
mas frecuente es el incorrecto cepillado dental con
un 60.17 % fundamentalmente en el grupo de 30 a
44 afos.

GRAFICO 1. Distribucion de los pacientes segun grupo etario y los factores de

riesgo asociados
40
35
30

25

15-29 30-44 45-59

m Incorrecto cepillado  m Acidos en la dieta

Habitos deformantes m Habitos ocupacionales

Fuente: Historias clinicas

15
5 ]
, Hm [] Il II_ m B -

60-74

Bruxismo

Ceballos Rojas et al.

Una forma de cepillado horizontal y excesivo, asi
como el uso de cepillos de cerdas duras y pastas den-
tales abrasivas son responsables del desarrollo de
abrasiones. Lussi™ en 391 individuos encontro correla-
cién con la frecuencia del
cepillado y las relaciond
con cepillarse de manera
horizontal.

En el presente estudio
el factor de riesgo mas fre-
cuente relacionado con las
lesiones del tipo abrasion
fue el incorrecto cepillado
dental, resultado similar al
estudio anterior.

Al comparar los resulta-
dos con otras investigacio-
nes realizadas en la que se
estudia el comportamien-
to de los factores de riesgo
asociados a la aparicién
de este tipo de lesiones la
minoria de los pacientes
presenta abundante inges-
ta de acidos en la dieta™.
No comportandose asi en
este estudio en el cual este
factor de riesgo ocupd un
lugar importante en la apa-

75-89

DISCUSION

La literatura consultada hace alusion al grupo etario de
30- 44 afios como el mas afectado por estas lesiones®
7, resultados similares se encontraron en la presente in-
vestigacion. Algunos autores como La Torre® y Varillas®,
relacionan intimamente la variable edad con la apari-
cion de estas lesiones; sin embargo, en este estudio el
aumento de la edad conllevé a una disminucion de las
lesiones.

A pesar que el cepillado dental es considerado
una necesidad para mantener una salud bucal ade-
cuada también puede tener un impacto perjudicial
sobre los dientes en algunos aspectos. Se han aso-
ciado en estudios como los de Sadaf'®, Wiegand™,
Dzakovich?, a las LCNC con la intensidad, forma,
tipo de cepillo dental y las propiedades fisicas de
pastas dentales.

ricion de las lesiones.

Durante la realizacion de este estudio existieron li-
mitaciones con respecto a no poder evaluar la relacion
de la acidez salivar con la aparicion de estas lesiones
debido a falta de instrumentos para medirlas. Asi como
el contenido abrasivo de pastas dentales por la misma
causa.

CONCLUSIONES

Las Lesiones no cariosas cervicales tienen una
alta prevalencia en esta poblacién siendo la abra-
siéon la mas frecuente. El factor de riesgo asocia-
do a su aparicion es el incorrecto cepillado dental.
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Prevalence of non-carious cervical lesions in patients treated at the “Juan
Manuel Marquez” dental clinic

ABSTRACT

Introduction: Non-carious cervical lesions are the result of the loss of dental tissue in the amelocementary junction,
which does not involve the presence of bacteria, are considered a growing problem in the practice of restorative den-
tistry. Objective: To characterize cervical non-carious lesions and identify the associated risk factors in the patients
treated. Methods: A descriptive cross-sectional observational study was carried out in a group of 118 patients selected
by means of an intentional sampling that were examined in the Teaching Department of the Juan Manuel Marquez
Dentistry Clinic of the Playa municipality by means of the medical interview, the dentistry clinical history and the oral
exam. It was considered a non-carious cervical lesion when the patient presented some or combination of the erosion,
abrasion and / or abfraction variants. Results: The highest percentage of those affected (68,64%) was between the
ages of 30 and 44 with cervical abrasion, followed by dental erosion in the same age group. The risk factor most as-
sociated with these lesions was the wrong tooth brushing (60.17%). Conclusions: Non-carious cervical lesions have a
high prevalence in this population, with abrasion being the most frequent. The risk factor associated with its appearan-
ce is incorrect tooth brushing.

Keywords: cervical lesions; dentistry; risk factors; tooth
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