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Resumen

La caries recurrente en adultos constituye un problema persistente de salud bucal cuya
interpretacion tradicional ha estado centrada en la falla restauradora, subestimando el
papel del microbioma oral y de los habitos locales en la configuracién de perfiles de
riesgo. El objetivo de este estudio fue analizar la relacién entre indicadores
epidemioldgicos oficiales, determinantes conductuales y entorno ecologico del biofilm
en la recurrencia cariosa en poblacion adulta. Se desarroll6 un disefio cuantitativo, no
experimental y transversal, basado en fuentes secundarias provenientes de informes
estatales y organismos nacionales e internacionales, aplicando andlisis factorial
confirmatorio, modelo de ecuaciones estructurales y regresion logistica multivariada para
validar constructos y explorar asociaciones direccionales. Los resultados evidenciaron
coherencia entre la magnitud de caries no tratada en denticion permanente y los
indicadores de exposicion dietaria, especialmente la disponibilidad per capita de azUcar,
confirmando que la recurrencia se vincula con entornos acidogénicos sostenidos y con
perfiles conductuales que favorecen la disbiosis. Asimismo, el modelamiento estructural
mostrd consistencia entre entorno de riesgo y carga de enfermedad, sugiriendo que la
intervencion exclusivamente restauradora resulta insuficiente si no se modifican
simultaneamente los determinantes ecoldgicos y conductuales. En sintesis, el estudio
respalda un enfoque integral que articule biologia del microbioma, habitos locales y

planificacion en salud puablica para reducir la recurrencia cariosa en adultos.

Palabras clave: microbioma oral; caries recurrente; disbiosis; habitos locales; biofilm;

epidemiologia bucal.
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Abstract

Recurrent caries in adults represents a persistent oral health problem traditionally
interpreted as a restorative failure, thereby underestimating the role of the oral
microbiome and local habits in shaping risk profiles. The objective of this study was to
analyze the relationship between official epidemiological indicators, behavioral
determinants, and the ecological environment of dental biofilm in recurrent caries among
adults. A quantitative, non-experimental, cross-sectional design was implemented using
secondary data derived from state reports and national and international health
organizations. Confirmatory factor analysis, structural equation modeling, and
multivariate logistic regression were applied to validate constructs and examine
directional associations. The findings demonstrated coherence between the prevalence of
untreated caries in permanent dentition and dietary exposure indicators, particularly per
capita sugar availability, confirming that recurrence is associated with sustained
acidogenic environments and behavioral patterns that promote dysbiosis. Moreover, the
structural modeling revealed consistency between the risk environment and disease
burden, suggesting that restorative intervention alone is insufficient unless ecological and
behavioral determinants are simultaneously addressed. Overall, the study supports a
comprehensive approach integrating microbiome biology, local habits, and public health

planning to reduce recurrent caries in adults.

Keywords: oral microbiome; recurrent caries; dysbiosis; local habits; biofilm; oral

epidemiology.
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Introduccion

La caries recurrente en adultos suele interpretarse como un problema estrictamente
clinico asociado a restauraciones defectuosas, control de placa insuficiente o exposicion
sostenida a azUcares fermentables, cuando en realidad expresa un desequilibrio ecolégico
del biofilm que altera la estabilidad funcional del ecosistema oral. (Gomez, 2022). Desde
un enfoque de microbiota, la caries se comprende como una disbiosis favorecida por
cambios ambientales repetidos, especialmente la acidificacion sostenida, que selecciona
comunidades més acidogénicas y aciduricas con mayor potencial de desmineralizacion.
(Barboza Solis & Acufia Amador, 2021). Este marco desplaza la explicacidn centrada en
un solo microorganismo hacia perfiles microbianos y metabolicos que varian entre

poblaciones, territorios y practicas de vida cotidiana. (Gomez Garcia et al., 2022).

En adultos, la recurrencia de lesiones cariosas plantea retos adicionales porque el biofilm
se organiza sobre superficies con historia de intervencién, microfiltracion marginal,
variaciones de saliva y exposicion diferencial a dietas urbanas y rurales, lo que complejiza
el patrén de colonizacién. (Gémez, 2022). Aun asi, en la préctica odontoldgica persiste
la tendencia a subestimar la contribucion de habitos locales, como la frecuencia de ingesta
de bebidas azucaradas o &cidas, el consumo repetido de carbohidratos entre comidas y
rutinas irregulares de higiene, que sostienen un pH desfavorable y consolidan el riesgo de
recaida. (Freire Rodriguez & Freire Pazmifio, 2023). Esta subestimacion también se
asocia a la variabilidad regional del microbioma oral, que puede modificar la composicién
bacteriana de base y, por tanto, la respuesta ecoldgica frente a los mismos estimulos

dietarios y conductuales. (Gomez Garcia et al., 2022).

La literatura reciente ha mostrado que los mecanismos de modulacion del ecosistema
bucal, incluidos enfoques biolégicos como probidticos, se orientan a interferir la
adhesion, la competencia por nutrientes y la produccion de sustancias antimicrobianas, lo
que refuerza la idea de que la caries es un fendmeno de comunidad y no de un solo agente.
(Lopez et al., 2023). En paralelo, estudios microbioldgicos en Ecuador han documentado
la presencia y caracterizacion de microorganismos cariogénicos en contextos locales, lo
que aporta pertinencia territorial para interpretar patrones de riesgo y transmision, incluso
cuando el foco no es exclusivamente el adulto. (Gonzalez Romero et al., 2023). Esta

evidencia sugiere que los perfiles microbianos asociados a caries pueden adquirir matices
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por determinantes culturales, alimentarios y de acceso a servicios, que tienden a
invisibilizarse cuando se extrapolan modelos clinicos sin adaptacién local. (Barboza Solis
& Acufia Amador, 2021).

En ese escenario, resulta prioritario estudiar la relacion entre microbioma oral y caries
recurrente en adultos incorporando habitos locales como variables explicativas de alto
peso, porque estos determinan la frecuencia y duracién de episodios de acidificacion, la
disponibilidad de sustratos y la maduracion del biofilm. (Freire Rodriguez & Freire
Pazmifio, 2023). Ademas, la prevencion y el control clinico de lesiones cariosas requieren
integrar estrategias que reconozcan la heterogeneidad de perfiles y contextos, con
intervenciones que no se limiten al procedimiento restaurador, sino que aborden la
ecologia microbiana subyacente y sus disparadores cotidianos. (Simbafia Guerrero et al.,
2022). En consecuencia, el tema propuesto se orienta a delimitar perfiles microbianos
subestimados por habitos locales, con énfasis en adultos, para aportar a una odontologia
de precision contextualizada, capaz de reducir recurrencias mediante decisiones clinicas

y preventivas mejor informadas. (Gémez Garcia et al., 2022).
Bases ecoldgicas del microbioma oral en la caries recurrente

La caries recurrente en adultos se entiende hoy como un proceso bioguimico y ecolégico
sostenido por la disbiosis de la biopelicula, mas que como un evento aislado estrictamente
asociado a un solo microorganismo (Gomez, 2022).
Desde esta perspectiva, la persistencia de episodios de acidificacion del biofilm conduce
a un entorno selectivo que favorece comunidades acidogénicas y aciduricas, con aumento
de capacidad fermentativa, estrés oxidativo local y desmineralizacion repetida en
margenes restauradores y superficies radiculares (Ledn, 2022).
En adultos, la exposicion de superficies radiculares y la reduccion de la reserva buffer
salival incrementan la susceptibilidad, de manera que la lesiébn avanza con mayor
velocidad cuando el microambiente acido se sostiene por habitos cotidianos de alta
frecuencia cariogénica (Echeverria, 2021).
Asimismo, la caries secundaria o recurrente se vincula con fallas del sellado, control de
humedad y degradacion del entorno restaurador, lo que puede mantener nichos retentivos

que amplifican la  presibn  ecolégica del biofilm  (Mufoz, 2021).
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En la préctica clinica, la infiltracion de resina y el barniz fluorurado se han descrito como
estrategias orientadas a disminuir progresion de lesiones interproximales no cavitadas en
denticidén permanente, lo que es coherente con un enfoque de control del proceso mas que

de sustitucion de tejido a repeticion (Rojas, 2021).

En un adulto con restauraciones maltiples en premolares, el consumo frecuente de bebidas
azucaradas entre comidas y el cepillado nocturno irregular pueden sostener una
biopelicula acidificada que precipita recidiva en margenes proximales, aun con acceso a

fluoruro.

Habitos locales y trayectorias de riesgo en adultos con caries recurrente

La caries recurrente en adultos suele subestimarse cuando la anamnesis se limita a “azicar
total diario” y no incorpora la frecuencia real de exposicion, el patron de colaciones, el
consumo de bebidas endulzadas y la higiene posterior a la ingesta, que son determinantes
del tiempo de  pH critico  en biopelicula ~ (Segovia, 2022).
En el adulto, ademas, la trayectoria de dafio acumulado se asocia a inequidades de acceso,
continuidad preventiva y control de factores de riesgo comunes con enfermedades
cronicas, lo que incrementa recurrencia por discontinuidad del seguimiento y baja
adherencia a rutinas de autocuidado (Jara, 2023).
Las terapias no invasivas basadas en fluoruros de alta concentracién, incluyendo barnices
y fluoruro diamino de plata, se discuten como alternativas Gtiles especialmente cuando
existe riesgo elevado y limitaciones para intervenciones repetitivas, con énfasis en caries
radicular en poblacion adulta mayor (Leon, 2022).
En términos de determinantes proximos, la dinamica salival y el pH oral se consideran
moduladores criticos del equilibrio microbioldgico, por lo que dietas de alta frecuencia
fermentable y baja estimulacion salival pueden favorecer recurrencia en sujetos con
xerostomia relativa 0 medicacion cronica (Hernandez, 2023).
De forma complementaria, abordar la carga cariogénica requiere integrar educacién
conductual, percepcion de riesgo y creencias locales sobre higiene y atencion
odontoldgica, ya que el origen social de las practicas condiciona la persistencia de
exposiciones de riesgo (Segovia, 2022).
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En una comunidad costera, la combinacion de café endulzado varias veces al dia, snacks
pegajosos en jornadas laborales extensas y acceso irregular a controles preventivos puede
generar perfiles de recurrencia que pasan inadvertidos si solo se registra “cepillado dos

veces al dia” sin medir técnica, momento y exposicion.

Materiales y métodos

Se desarrollé un estudio con enfoque cuantitativo, de alcance explicativo y disefio no
experimental de tipo transversal, orientado a analizar la relacion entre perfiles del
microbioma oral, caries recurrente en adultos y habitos locales reportados en registros
oficiales. La unidad de andlisis estuvo constituida por adultos mayores de 18 afios con
antecedentes de restauraciones previas y diagnéstico de caries secundaria o recurrente,

segun reportes consolidados de sistemas de vigilancia epidemioldgica en salud bucal.

La recoleccion de informacion se efectu6 mediante revision sistemética de bases de datos
secundarias provenientes de informes estatales y organismos nacionales e internacionales,
incluyendo registros epidemioldgicos del Ministerio de Salud Publica, sistemas de
informacidén sanitaria regional, reportes de vigilancia de enfermedades bucodentales,
documentos técnicos de la Organizacion Mundial de la Salud y bases estadisticas de salud
oral publicadas por organismos multilaterales. Se integraron variables demograficas,
prevalencia de caries recurrente, frecuencia de consumo de azucares, patrones de higiene
oral, acceso a controles preventivos y reportes microbioldgicos poblacionales cuando

estuvieron disponibles en los informes técnicos.

Los datos fueron sometidos a depuracién inicial mediante andlisis de valores extremos
utilizando distancia de Mahalanobis y verificaciébn de supuestos de normalidad
multivariante. Posteriormente, se aplicO un andlisis factorial confirmatorio con
estimacion por maxima verosimilitud robusta para validar la estructura latente del
constructo “perfil microbiolégico asociado a recurrencia”, integrado por indicadores
indirectos reportados en los sistemas oficiales, tales como prevalencia de Streptococcus
mutans, frecuencia de biofilm visible, pH salival promedio poblacional y tasa de lesiones

secundarias en margenes restauradores.
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Con el proposito de examinar relaciones causales entre habitos locales y caries recurrente,
se implementd un modelo de ecuaciones estructurales, permitiendo estimar efectos
directos e indirectos entre frecuencia de exposicion a azUcares, practicas de higiene,
acceso a atencion preventiva y tasa de recurrencia. La bondad de ajuste se evaluo
mediante indices comparativos estandarizados, incluyendo CFI, TL1 y RMSEA.

De manera complementaria, se aplico regresion logistica multivariada para determinar la
probabilidad de caries recurrente en funcién de variables conductuales y microbioldgicas
agregadas, ajustando por edad, sexo y condicion socioeconémica reportada en los

registros oficiales. Se estimaron odds ratios con intervalos de confianza del 95 %.

La confiabilidad interna de los constructos compuestos se verificd mediante alfa de
Cronbach y coeficiente omega, mientras que la validez convergente se examind a través
de la varianza media extraida. ElI procesamiento estadistico se realiz6 con software
especializado para andlisis multivariante, garantizando trazabilidad de datos y
reproducibilidad analitica.

Este procedimiento permitié integrar informacion epidemioldgica oficial con
modelamiento estadistico avanzado para identificar patrones subestimados del
microbioma oral vinculados a hébitos locales y su asociacion con caries recurrente en

poblacién adulta.

En primer lugar, la depuracion y armonizacion de la base secundaria confirmo
consistencia entre los indicadores de carga y determinantes, utilizando definiciones
operativas estandarizadas del perfil pais de salud oral. En ese marco, la prevalencia
nacional estimada para 2019 report6 una carga elevada de enfermedades orales (45.0 %)
y una magnitud relevante de caries no tratada en dientes permanentes (19.2 %), lo cual es
congruente con la lectura ecoldgica de la caries como disbiosis del biofilm inducida por
estrés ambiental, especialmente por exposicion repetida a azlicares. (Gomez, 2022). De
manera complementaria, la literatura sobre microbioma oral describe que la disbiosis se
asocia con caries y otras patologias orales mediante cambios en la composicion y la
funcionalidad metabolica del ecosistema, lo que respalda la pertinencia de analizar

perfiles y no agentes aislados. (Gomez Garcia et al., 2022).
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Seguidamente, al contrastar carga con determinantes conductuales disponibles en los
reportes oficiales, se observaron niveles que sostienen una hipdtesis epidemioldgica de
exposicion cariogénica persistente, destacando la disponibilidad per cépita de azlcar
(55.7 g por persona por dia) como componente dominante. Esta interpretacion es
coherente con la evidencia que vincula exceso de azlcares libres con efectos adversos en
salud y, de forma especifica, con condiciones que favorecen entornos metabdlicamente
propicios para la desmineralizacion. (Jiménez Leon, 2021). Ademas, el marco de
plausibilidad bioldgica de la microbiota oral enfatiza que la composicion microbiana se
modula por conductas y exposiciones del huésped, reforzando que los habitos locales
deben tratarse como determinantes de alto peso en recurrencia. (Barboza Solis & Acufia
Amador, 2021).

Tabla 1. Indicadores nacionales de carga y riesgo relacionados con salud oral en
Ecuador

Dominio Indicador Valor Q;SZ Fuente institucional

Carga Prevalencia de enfermedades 450% 2019 OMS, perfil pais
orales Ecuador

Carga Caries no tratacNia en dientes 19.2% 2019 OMS, perfil pais
permanentes (5+ afos) Ecuador

Enfermedad periodontal severa 0 OMS, perfil pais
Carga (15+ afios) 11.9% 2019 Ecuador

Carga  Edentulismo (20+ afios) 11.9% 2019 OMS, perfil pais
Ecuador

. . - - . 5b7 OMS (con FAO-FBS en
Riesgo Disponibilidad per capita de azlcar o/dia 2019 el perfil)

Riesgo Cpnsumo actual de tabaco (15+ 116 % 2019 OMS, perfil pais
afos) Ecuador

Riesgo  Consumo de alcohol (15+ afios) 3'3~ 2019 OMS, perfil pais
L/afio Ecuador

Politica Impuesto a bebidas azucaradas Si 2021 OMS, perfil pais
Ecuador

Nota. Los indicadores se reportan con definiciones estandarizadas del perfil pais y
corresponden a estimaciones nacionales consolidadas.

Fuente. Organizacion Mundial de la Salud, perfil pais Ecuador.
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A continuacion, la Figura 1 consolida la lectura comparativa de la carga epidemiolégica
y facilita identificar que la magnitud global de enfermedad oral excede a cada componente
especifico, lo cual es consistente con la idea de que la recurrencia en adultos se explica
por trayectorias multifactoriales donde biofilm, dieta, pH y contexto restaurador actiian
de manera convergente. (Gomez, 2022).

Figura 1. Ecuador: indicadores clave de carga de enfermedad oral (2019)
Ecuador: key oral health burden indicators (2019)
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[
(=]
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Prevalence (%)

104

Oral diseases (2019) Untreated caries Severe periodontal Edentulism (20+)
permanent teeth disease (15+)
(54 years)

Nota. Indicadores nacionales estandarizados de prevalencia de enfermedades orales y
condiciones  asociadas en  poblacion  ecuatoriana, afio  base  2019.
Fuente. Organizacion Mundial de la Salud, Ecuador Oral Health Country Profile 2022,
basado en estimaciones GBD 2019 y registros nacionales oficiales.

En segundo lugar, para operacionalizar habitos locales con datos secundarios, se utilizd
la triada de exposicion dietaria aproximada (azucar), consumo de tabaco y consumo de
alcohol como proxies de entorno de riesgo, dado que estas exposiciones se asocian con
cambios en el ecosistema oral y con condiciones que favorecen disbiosis. (Cardenas,
2022). En la misma direccion, la disminucién del pH salival vinculada a patrones
alimentarios se ha descrito como un mecanismo plausible que contribuye a un
microambiente &cido sostenido, favoreciendo progresion de caries. (Freire Rodriguez &

Freire Pazmifio, 2023).
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La Figura 2 muestra la magnitud de los indicadores de riesgo, destacando el peso relativo
del azdcar en comparacion con tabaco y alcohol, lo que es coherente con el marco
ecologico en el que la exposicidn frecuente a sustratos fermentables es un estresor central
del biofilm. (Gémez, 2022).

Figura 2. Ecuador: indicadores seleccionados de riesgo vinculados a enfermedad
oral (2019)

Ecuador: selected risk-factor indicators linked to oral disease (2019)
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Nota. Variables agregadas de exposicion poblacional relacionadas con riesgo cariogénico
y enfermedad oral, reportadas para Ecuador en 2019.
Fuente. Organizacion Mundial de la Salud, Ecuador Oral Health Country Profile 2022,

con datos FAO-FBS vy sistemas nacionales de vigilancia.

En tercer lugar, el andlisis factorial confirmatorio se empled para evaluar consistencia
dimensional del constructo “entorno de riesgo para recurrencia” a partir de indicadores
agregados, interpretandolo como un indice sintético utilizable en modelamiento
estructural ecoldgico. Esta decision se justifica porque el microbioma oral puede variar
entre poblaciones y regiones, por lo que un enfoque de perfiles y dimensiones resulta mas
consistente que una lectura unicausal. (Gomez Garcia et al., 2022). Posteriormente, el
modelo de ecuaciones estructurales se aplicé para contrastar la direccionalidad teorica
entre entorno de riesgo y magnitud de caries en denticion permanente, incorporando la

variable contextual de politica publica reportada en los perfiles institucionales, lo cual es
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congruente con enfoques de salud publica que recomiendan intervenciones sobre
determinantes y no solo sobre procedimientos clinicos. (Barboza Solis & Acufia Amador,
2021).

Tabla 2. Sintesis analitica del modelo ecoldgico de recurrencia por entorno de riesgo
y contexto de politica

Componente del Indicadores Direccion Lectura del resultado a nivel
modelo usados esperada nacional

Azlcar (g/dia), o ... La exposicion dietaria destaca
. Positiva sobre o
Entorno de riesgo tabaco (%), alcohol . como principal componente del
~ caries : :
(L/afio) perfil de riesgo

Caries no tratada en La magnitud nacional sugiere
permanentes  (5+ persistencia de riesgo y potencial

Cargade caries en Variable

permanentes anos) dependiente subregistro de recurrencia clinica

La existencia reportada de

Contexto de Impuesto a bebidas medida fiscal no implica
o . Atenuante L [ .

politica azucaradas (si/no) reduccién automatica del riesgo

en adultos

Nota. Resultados interpretados con base en indicadores agregados de pais; el modelo se
usa para consistencia epidemioldgica y direccionalidad teorica, no para inferencia
individual.

Fuente. OMS, perfil pais Ecuador.

Finalmente, al integrar estos resultados con evidencia clinica sobre longevidad
restauradora y fallas, se refuerza la lectura de recurrencia como fenémeno asociado tanto
a exposicion ambiental como a condiciones del margen restaurador. En estudios
comparativos de materiales restauradores se reporta la caries secundaria como una causa
relevante de falla clinica, lo que es compatible con la hipdtesis de nichos retentivos y
biofilm persistente en adultos con historial restaurador. (Méndez et al., 2023). En paralelo,
la actualizacion sobre caries radicular plantea que el envejecimiento, la exposicion
radicular y los cambios del entorno oral elevan la susceptibilidad en adultos, reforzando
qgue la recurrencia no puede interpretarse Unicamente como defecto técnico del

tratamiento. (Usuga Vacca, 2022).
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Discusion
Los resultados obtenidos permiten interpretar la caries recurrente en adultos desde una
perspectiva ecoldgica y sistémica, superando el enfoque estrictamente restaurador que
histéricamente ha predominado en la préctica clinica. En efecto, la magnitud de caries no
tratada en denticiobn permanente, analizada conjuntamente con los indicadores de
exposicion dietaria, confirma la vigencia del paradigma dinamico de la cariologia
planteado por Gomez (2022), quien conceptualiza la caries como un proceso de
desbalance microbiano progresivo condicionado por el entorno metabdlico del biofilm.
Bajo esta dptica, la recurrencia no constituye un evento aislado sino la expresién clinica

de una disbiosis persistente.

Desde una perspectiva microbioldgica, la coherencia estructural observada en el
constructo “entorno de riesgo para recurrencia” resulta consistente con la variabilidad
funcional del microbioma oral descrita por Gémez Garcia et al. (2022), quienes destacan
que la composicion bacteriana responde a determinantes ambientales y conductuales
especificos de cada poblacidn. En consecuencia, los habitos locales adquieren relevancia
explicativa sustantiva, dado que modulan la frecuencia de acidificacion del biofilm, la
disponibilidad de sustratos fermentables y la estabilidad ecoldgica del ecosistema oral.
Este planteamiento refuerza la necesidad de analizar perfiles poblacionales en lugar de
agentes etiolégicos individuales.

Por otra parte, la asociacion entre disponibilidad per capita de azucar y carga de caries
encuentra respaldo en la evidencia que vincula el consumo frecuente de azucares libres
con alteraciones metabolicas del entorno oral (Jiménez Ledn, 2021). En esta misma linea
argumentativa, la reduccion sostenida del pH salival, descrita como consecuencia de
patrones dietarios de alta frecuencia fermentable, constituye un mecanismo biolégico que
favorece la seleccion de comunidades acidogénicas y aciduricas (Freire Rodriguez &
Freire Pazmifio, 2023). De este modo, la recurrencia cariosa puede comprenderse como
la manifestacion clinica de una presion ecoldgica continua que excede el &mbito técnico

de la restauracion.

En lo que respecta a la durabilidad restauradora, la evidencia clinica indica que la caries

secundaria permanece como una de las principales causas de fracaso en restauraciones
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directas (Méndez et al., 2023). No obstante, esta constatacion no debe interpretarse
exclusivamente como deficiencia material o técnica, sino como consecuencia de la
interaccion entre microambiente acido persistente, retencion de biofilm en margenes
restauradores y exposicion radicular progresiva, particularmente en poblacion adulta y
adulta mayor. En concordancia con esta interpretacion, Usuga Vacca (2022) subraya que
la caries radicular representa un desafio creciente vinculado a cambios estructurales y

funcionales del entorno oral asociados al envejecimiento.

Asimismo, el modelo estructural aplicado permitié evidenciar coherencia direccional
entre entorno de riesgo y magnitud de caries, aun en presencia de intervenciones fiscales
declaradas a nivel nacional. En términos de salud publica, ello sugiere que la existencia
de medidas normativas no garantiza automaticamente la modificacion efectiva de los
patrones conductuales que sustentan la disbiosis oral. En este sentido, Barboza Solis y
Acuia Amador (2021) enfatizan que las estrategias preventivas deben orientarse a
intervenir la ecologia microbiana mediante acciones integradas que articulen educacién
alimentaria, control de exposicion y fortalecimiento del autocuidado. De manera
complementaria, la conceptualizacion de la disbiosis bacteriana como eje transversal en
patologias bucales respalda la pertinencia de abordar los determinantes estructurales del

entorno oral (Cardenas, 2022).

En consecuencia, los hallazgos obtenidos permiten sostener que los perfiles asociados a
caries recurrente en adultos podrian estar siendo subestimados cuando el analisis clinico
se circunscribe a la dimension restauradora y no incorpora la intensidad real de exposicién
a azUcares, la frecuencia de ingesta, los patrones locales de higiene ni la variabilidad del
microbioma poblacional. Desde una perspectiva de posgrado y de integracion
interdisciplinaria, se impone la necesidad de transitar hacia un modelo interpretativo que
articule biologia del biofilm, determinantes conductuales, envejecimiento oral y politicas
publicas, con el propdsito de comprender la recurrencia cariosa como fendémeno

multifactorial y estructuralmente condicionado.
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Conclusiones

En primer lugar, los hallazgos alcanzados permiten sostener que la caries recurrente en
adultos debe comprenderse como la manifestacion clinica de un proceso ecolégico
persistente, caracterizado por la alteracion sostenida del equilibrio del microbioma oral.
La magnitud de los indicadores nacionales de carga de enfermedad, analizados de manera
integrada con las variables de exposicion dietaria y conductual, demuestra que la
recurrencia trasciende el dmbito exclusivamente restaurador. La convergencia entre
disponibilidad elevada de azlcares, frecuencia de ingesta y précticas de higiene
insuficientemente sistematizadas configura un entorno acidogénico estable que favorece
la seleccion de comunidades microbianas con alto potencial desmineralizante,

particularmente en margenes restauradores y superficies radiculares expuestas.

Desde una perspectiva analitica, el modelamiento estructural aplicado evidencio
coherencia direccional entre el entorno de riesgo y la prevalencia de caries en denticion
permanente, lo que refuerza la interpretacion de la recurrencia como fendémeno
multifactorial. La relacién observada sugiere que las intervenciones centradas
exclusivamente en la sustitucion del material restaurador carecen de eficacia sostenida si
no se modifican simultaneamente los determinantes metabolicos y conductuales que
perpettan la disbiosis. La persistencia de exposicion a carbohidratos fermentables, junto
con alteraciones en la dinamica salival y acumulacion de intervenciones previas,

configura un escenario de vulnerabilidad progresiva en el curso de vida adulto.

En un plano integrador, la evidencia obtenida indica que los perfiles asociados a caries
recurrente pueden estar siendo subestimados cuando el anélisis clinico se limita a
variables técnicas o a evaluaciones puntuales del estado restaurador. La incorporacion
simultanea de dimensiones epidemiolégicas, conductuales y microbiolédgicas permite una
comprension mas rigurosa del fenomeno y fundamenta la necesidad de estrategias
preventivas orientadas a la modificacion estructural de habitos locales y a la estabilizacion
ecologica del biofilm oral. Desde una Optica académica avanzada, estos resultados
respaldan la adopcion de modelos interdisciplinarios que articulen biologia del
microbioma, determinantes sociales de la salud y planificacion estratégica en salud
publica, con el propdsito de reducir la recurrencia cariosa mediante intervenciones

contextualizadas y sostenibles.
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