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Resumen: Introduccion: La caries dental es una enfermedad de alta prevalencia y distribucion a nivel mundial, en
1972 aparecieron los colorantes detectores de caries, cuyo propdsito es ayudar en el proceso de la eliminacion de caries;
estableciendo la diferencia entre dentina sana e infectada, evitando asi eliminar mas tejidos sanos de lo necesario
durante la restauracion de las lesiones cariosas. Objetivo: Determinar el conocimiento de los estudiantes sobre el uso
de colorantes detectores de caries. Materiales y Métodos: El disefio fue observacional descriptivo transversal. Se
aplicod una encuesta auto cumplimentada a 129 estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional
de Asuncion, del 3er al Sto curso matriculados en el afio 2022, incluia preguntas sociodemograficas ademas de las que
evaluaron los conocimientos de los mismos. Resultados: El 39,5% de los estudiantes obtuvo un nivel de conocimiento
suficiente sobre los colorantes detectores de caries. Se observaron diferencias significativas en el nivel de conocimiento
por curso, no asi, por sexo y grupo etario. Conclusioén: En la etapa formativa de los estudiantes, se debe ahondar en la
adquisicion de conocimientos a fin de desarrollar conocimientos y a través de estos las habilidades técnicas, en el uso
de colorantes detectores de caries.
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“Knowledge of dental students about the use of caries detector dyes”

Abstract: Introduction: Dental caries is a disease of high prevalence and distribution worldwide. In 1972 carries
detector dyes appeared, whose purpose is to help in the process of caries removal; establishing the difference between
healthy and infected dentin, thus avoiding removing more healthy tissue than necessary during the restoration of carious
lesions. Objective: To determine the knowledge of students about the use of caries detector dyes. Materials and
Methods: The design was cross-sectional descriptive observational. A self-completed survey was applied to 129
students of the Faculty of Dentistry of the National University of Asuncion, from the 3rd to the 5th year enrolled in the
year 2022, it included sociodemographic questions in addition to those that evaluated their knowledge. Results: 39.5%
of the students obtained a sufficient level of knowledge about caries detector dyes. Significant differences were
observed in the level of knowledge by course, but not by sex and age group. Conclusion: In the formative stage of the
students, the acquisition of knowledge must be deepened in order to develop knowledge and through these technical
skills, in the use of caries detector dyes.
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Introduccion

La caries dental es una enfermedad de alta prevalencia y uno de los principales problemas de la Salud Publica a nivel
mundial. Se observa con mayor frecuencia en nifios, pero también afecta a los otros grupos de personas a lo largo de la
vida (1,2). La caries dental es una enfermedad infecciosa que se caracteriza por la desmineralizacion de los tejidos
dentarios, a causa del ataque acido repetitivo producido por el metabolismo bacteriano que contienen la placa bacteriana
(3-6). Es una enfermedad multifactorial, pero prevenible, afectando la salud general y la calidad de vida (7-9).

Entre los principales factores etioldgicos de la caries dental se encuentran: huésped, la microflora y tiempo. (10-13),
esta ultima influye significativamente en la manifestacion y gravedad de la misma (14). Favorecen la aparicion de caries
dental, la deficiente higiene bucal, las mal posiciones dentarias, las enfermedades sistémicas, enzimas, azucares y la
solubilidad del esmalte, etcétera (5,15). El no realizar un tratamiento de la caries dental, podria ocasionar la pérdida de
la pieza dentaria pues destruye el interior del diente (5).

La dentina cariada posee dos capas: la externa o dentina infectada que es no vital, blanda, esta contaminada por bacterias
acidiricas anaerobias facultativas y es imposible de remineralizar por tanto debe ser removida clinicamente (16-20); y
la interna o dentina afectada que es vital, mas dura, sin bacterias y mantiene su capacidad de remineralizacion por tanto
debe ser mantenida. Los pasos para el diagnostico de caries dental son: deteccion: implica un método objetivo para
determinar la presencia o no de caries dental mediante el reconocimiento de cambios en el tejido, y evaluacion: es la
caracterizacion o monitoreo del color, tamafio o integridad superficial una vez detectada la caries dental (17-20).

Los métodos para el diagnostico de la caries dental son: la exploracion visual, la exploracion tactil, el examen
radiogréfico, colorantes detectores de caries entre otros (21). Los colorantes detectores de caries son una herramienta
complementaria para la deteccion de la dentina cariada, que tifien la dentina cariada y la dentina sana permanece libre
de tincion o con tincion leve (22-23). El odontélogo, generalmente utiliza en su practica diaria sus criterios visuales y
tactiles, para poder reconocer cuando una cavidad se encuentra libre de tejido cariado y aunque este medio es de gran
confiabilidad no descarta errores, por ello se recomienda el empleo del detector de caries en la etapa formativa. La
eliminacion de la dentina infectada guiada por colorantes detectores de caries es mas eficaz que los criterios opticos y
tactiles (5,24), ya que los detectores de caries que son soluciones que, al tefiir la dentina infectada, permiten su
identificacion para luego proceder a la remocion (25).

En la década de 1940 se tuvo la primera referencia del uso de un colorante, pero tenia el inconveniente del color
amarillento similar a la dentina (26). Los tipos de colorantes detectores de caries son: Fucsina basica en solucion hidro-
alcoholica o en propilenglicol: Colorante de color rojo oscuro, que resulta de la accion del 4cido arsénico y otras
sustancias sobre la anilina (5,24). En el afio 1963, Turell propuso la utilizacion de fucsina basica en solucion
hidroalcohdlica para tefiir los tejidos irreversiblemente dafiados, que se fue modificando hasta llegar al 0,2% por 5
segundos (27).

En 1972 Fusayama y Terashima plantearon recurrir a la fucsina al 0,5% en propilenglicol en las lesiones cariosas (28);
Rojo acido en propilenglicol (glicol de propileno): es un liquido incoloro, inoloro y transparente que a temperatura
ambiente es espeso (5,24). En 1979 Fusayama et al. reformulan el detector de caries empleando rojo acido al 1% en
propilenglicol (26 -28); Pigmento FD&C verde oscuro en solucion acuosa de glicol: tifie de verde tanto la dentina como
la no mineralizada. Su color verde oscuro evita confusiones cuando las superficies estan muy cercanas a la pulpa (5,
24). Segun su origen, se clasifican en: naturales y sintéticos (25).

Los colorantes detectores de caries actan fijandose en los radicales libres de las fibras de colageno rotas de la dentina
no recuperables (29,30). Esto es, la causa principal de la tincion de la capa externa de la dentina cariada es la alteracion
del colageno (31). Se aplica el colorante, dejando actuar 10 segundos, quedando asi la lesion coloreada (19). Cuando
se esta cerca de la pulpa y la dentina, y sigue estando manchado, se tendra que tomar la decision para excavar la caries.



Rodriguez-Fernandez M. et. al. Rev. Cient. Odontol. UAA 2023;5(1):4-11

Esto se conoce como la "niebla rosada", que es cuando la dentina posee un color rosa al usar un colorante color rojo
(32). El uso del colorante detector de caries como medio de ayuda para la visualizacion y deteccion de dentina infectada
y su diferenciacion de la dentina afectada, permite estudiante de odontologia en formacion, la remocion de la dentina
cariada evitando muchas de las veces exposiciones pulpares.

Metodologia

El diseno del presente estudio fue observacional descriptivo de corte transversal. Fueron incluidos estudiantes de ambos
sexos, matriculados en el afio 2022 de los cursos 3°, 4° y 5° de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional
de Asuncién. La muestra estuvo constituida por 129 estudiantes de odontologia que cumplieron con los criterios de
inclusion. El muestreo fue no probabilistico de casos consecutivos. Se les solicito a los estudiantes su participacion en
el estudio mediante el consentimiento informado, previa explicacion e importancia del estudio.
El instrumento de mediciéon fue un cuestionario autocumplimentada elaborado por los autores, que consto de 20
preguntas, siendo 12 preguntas de conocimiento, 5 preguntas generales sobre caries dental y tres para la caracterizacion
sociodemograficas. En cuanto al conocimiento se evaluo lo referente a la clasificacion de los colorantes detectores de
caries, tipos de colorantes, beneficios, inconvenientes al usar, modo de actuacion, procedimiento de aplicacion, cantidad
y tiempo de uso, método de eliminacidén de exceso de producto, significado de la ausencia de tincion luego de su uso,
cantidad de veces que se puede repetir el proceso de tefiido y el significado de la “niebla rosa” al usar detector de caries
rojo acido.
Para la evaluacion del nivel de conocimiento, se consideraron las 12 preguntas sobre conocimiento de los colorantes
detectores de caries, dando un punto por cada respuesta correcta, y clasificando el nivel de conocimiento como:

- Suficiente: > 60% de respuestas correctas (8 — 12 puntos)

- Insuficiente: < 60% de respuestas correctas (7 o menos puntos)

Los datos recolectados fueron asentados en una planilla electronica, utilizando el programa Microsoft Excel®
2010, para su tabulacion y analisis. Los datos fueron analizados mediante estadistica descriptiva mediante el programa
Epi Info®, para las comparaciones de los niveles de conocimiento por sexo, grupo etario y curso se utilizaron las pruebas
de Chi-cuadrado, Chi-cuadrado con la correccion de Yates o Prueba exacta de Fisher seglin corresponda, asumiendo un
nivel de confianza del 95%.
Resultados

Tabla 1. Distribucion de estudiantes segun variables sociodemogréaficas. (n=129)

Variables sociodemograficas Frecuencia Porcentaje
Sexo Masculino 19 14,7%
Femenino 110 85,3%
20-22 30 23.3%
Grupo etario 23-25 83 64,3%
26 - 28 16 12,4%
Tercero 36 27,9%
Curso Cuarto 38 29,5%
Quinto 55 42,6%
Total 129 100,0%

El 93,8% de los estudiantes de odontologia respondié que uno de los factores que pueden producir caries dental es la
placa bacteriana. El 45,0% de los estudiantes respondi6 correctamente sobre la cantidad de capas de la dentina cariada.

(Tabla 2)
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Tabla 2. Distribucion de estudiantes segun respuestas a preguntas sobre caries dental (n=129)

Preguntas sobre caries dental Frecuencia  Porcentaje
Embarazo 25 19,4%
Mala higiene dental 118 91,5%
Factores que pueden Antibidticos 13 10,1%
producir caries dental Placa bacteriana 121 93,8%
Enfermedades sistémicas 44 34,1%
Mal posicion dentaria 73 56,6%
Posibilidad de prevencion Si 127 98,4%
de la caries dental No ! 0,8%
No sabe 1 0,8%
Uno 5 3,9%
Cantidad de capas de la Dos 58 45,0%
dentina cariada Tres 57 44.2%
No sabe 9 7,0%
Total 129 100,0%

Casi el 50% de los estudiantes desconoce la cantidad de colores de colorantes detectores de caries disponibles en el
mercado. (Tabla 3)

Tabla 3. Distribucion de estudiantes segun respuestas a preguntas sobre deteccion de caries. (n=129)

Preguntas sobre deteccion de caries Frecuencia Porcentaje
cQué método Criterios Opticos 52 40,3%
diagnostico de caries Mzétodo tactil 84 65,1%
considera Visual clasica 29 22,5%
satisfactorio? Colorantes detectores de caries 96 74,4%
.Conoce los colorantes Si 127 98,4%
detectores de caries? No o) 1,6%
¢, Utiliza colorantes Si 108 83,7%
detectores de caries? No 21 16,3%
. Cusnt I d Uno 11 8,5%
¢ l“a“ ‘t’s c‘;":est re‘s’ Dos 1 8,5%
colorantes etecto
de caries existen en el Tres ? 7.0%
mercade? Mas de tres 34 26,4%

) No sabe 64 49.6%
Total 129 100,0%
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El 60,5% de los estudiantes de odontologia tuvieron un nivel de conocimiento insuficiente sobre colorantes detectores
de caries. (Tabla 4)

Tabla 4. Distribucion de estudiantes de odontologia segiin nivel de conocimiento sobre colorantes detectores de caries.
(n=129)

Nivel de conocimiento Frecuencia Porcentaje

Suficiente 51 39,5%
Insuficiente 78 60,5%
Total 129 100,0%

En ambos sexos, se observaron mayores cantidades de estudiantes con nivel de conocimiento insuficiente. En el 4to y
5to curso, se han observado mas estudiantes con conocimiento insuficiente, a diferencia del 3er curso, en el cual se
observo mayor nimero de estudiantes con conocimiento suficiente.

Al comparar, mediante la prueba de Chi-cuadrado con un nivel de confianza del 95%, el nivel de conocimiento por
curso, se concluyd que existe diferencia significativa en el nivel de conocimiento por curso. Al comparar el nivel de
conocimiento por sexo y grupo etario, mediante las pruebas de Chi-cuadrado con la correccion de Yates y la exacta de
Fisher, respectivamente, no se observaron evidencias estadisticas suficientes, para afirmar diferencia entre los niveles
de conocimiento por sexo, grupo etario y curso. (Tabla 5)

Tabla 5. Frecuencia de estudiantes de odontologia segin nivel de conocimiento por sexo, grupo etario y curso. (n=129)

Nivel de conocimiento

Variables sociodemograificas - - p-valor
Suficiente Insuficiente

Sexo Masculino (n=19) 9 10 0.646%

Femenino (n=101) 39 62 ’
. 20-25 (n=113) 47 66

Grupo etario 2631 (n=8) ) 6 0,471%%*
Tercero (n=36) 21 15

Curso Cuarto (n=38) 16 22 0,007%**
Quinto (n=55) 14 41

*Prueba de Chi-cuadrado con la correccion de Yates **Prueba exacta de Fisher ***Prueba de Chi-cuadrado
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Discusion

La mayoria de los estudiantes marco correctamente los factores que pueden producir caries, siendo las mas mencionadas
la placa bacteriana y la mala higiene bucal. Es importante el reconocimiento de los factores que podrian ocasionar caries,
ya que segun Guijarro (1), es una enfermedad que afecta con mayor frecuencia a nifios, pero también afecta a los otros
grupos de personas. Casi todos los encuestados respondieron que la caries es prevenible tal como lo menciona Cérdenas-
Flores (8). Con respecto a la cantidad de capas de la dentina cariada, solo el 45,0% de los estudiantes respondié que son
dos; las capas de la dentina cariada son: externa (tejido no vital) e interna (tejido vital) (10,14).

La mayoria de los estudiantes menciond que conoce, usa y considera que los colorantes detectores de caries son un
método de ayuda para la deteccion satisfactoria de dentina afectada. Aunque un alto porcentaje de estudiantes considera
al método tactil como satisfactorio lo que coincide con lo mencionado por De la A (5) quien menciona que con el método
tactil/visual clasico se obtienen resultados satisfactorios, aunque recomienda el uso de detectores de caries en los
estudiantes inexpertos. Un bajo porcentaje de estudiantes sabe la cantidad de colores de colorantes detectores de caries
disponibles en el mercado.

Un bajo porcentaje de estudiantes respondid correctamente sobre la clasificacion de los colorantes detectores de caries,
que segun Jiménez (25), se clasifican en naturales y sintéticos. El 76,7% de los estudiantes menciond correctamente
sobre el modo de actuacion de los colorantes detectores de caries, que es fijdndose en los radicales libres de las fibras
de colageno rotas de la dentina no recuperables (32).

Algunos de los inconvenientes que presentan los colorantes detectores de caries son: la dentina no es tefiida por completo
en ocasiones (5), tifien la matriz organica menos mineralizada (19) y que el detector de caries tifie el tejido dentinario
desmineralizado con o sin lesion (5). Estos inconvenientes fueron reconocidos por el 58,1% de los estudiantes.

Solo el 13,2% respondi6 correctamente sobre el procedimiento para la aplicacion de los colorantes que segun Correa
(19), se debe lavar y secar la cavidad con jeringa triple y luego aplicar el colorante detector de caries con una torunda
de algodon. La mayoria de los estudiantes respondid correctamente sobre la cantidad de colorante necesario para
embeber totalmente la cavidad oral, que es de solo una gota (19). Segiin Correa (19), el tiempo de aplicacion de los
colorantes detectores de caries es de 10 segundos, tiempo mencionado por el 70,5% de los estudiantes.

El 88,4% de los estudiantes de odontologia respondid correctamente sobre la forma de eliminar el exceso de colorante
detector de caries para observar la tincion de la cavidad. El exceso de detector de caries se elimina mediante el lavado
y secado con agua y aire como lo menciona (23). Se observaron porcentajes superiores al 90% de estudiantes que
respondieron correctamente sobre: tipos de colorantes detectores de caries, y beneficios de los colorantes detectores de
caries.

Pocos estudiantes han respondido correctamente acerca del significado de ausencia de tincion al usar colorante detector
de caries. Casi el 75% de los estudiantes respondioé correctamente sobre la cantidad de veces que se puede repetir el
proceso de tincion, que segun Jiménez (25), se repite las veces que sean necesarias hasta que se haya asegurado la
eliminacion de la capa externa de la lesion. Pocos estudiantes supieron lo que significa la niebla rosa, que segin Basso
(16) es cuando la dentina esta tefiida de rosa y significa que no hay caries por tanto no debe ser eliminada.

En general, el 39,5% de los estudiantes de odontologia tuvieron un nivel de conocimiento suficiente sobre colorantes
detectores de caries. Se observaron diferencias significativas en los niveles de conocimiento por curso. No se observaron
evidencias estadisticas suficientes para afirmar diferencia entre los niveles de conocimiento por sexo y grupo etario.
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Conclusion

El nivel de conocimiento fue suficiente en el 39,5% de los estudiantes, observandose diferencias en los niveles de
conocimiento por curso, y no observandose evidencias estadisticas suficientes para afirmar diferencia entre los niveles
de conocimiento por sexo y grupo etario. Se ha observado un mayor numero de estudiantes con conocimiento
insuficiente, en ambos sexos y grupos etarios. Si bien existe un alto nivel de conocimientos acerca de las caries, existe
un desconocimiento sobre los colorantes detectores de caries, que son coadyuvantes para en su etapa formativa,
adquirir las habilidades técnicas de la profesion.
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