ISSN(e) 2244-8861, ISSN(p) 1856-3201

VOL.18, No.2, JULIO-DICIEMBRE 2023

RECIBIDO: 10/09/2023, ACEPTADO: 09/10/2023. pags. 46-60
https://doi.org/10.63766/ROLA/2023.18.02.05

MANIFESTACIONES BUCALES
Y SU RELACION CON LOS GRADOS
DE DESNUTRICION

en pacientes preescolares

Oral manifestations and their relationship with the degrees
of malnutrition in preschooler patients

LAURA MINETTI BILBAO'
MARIA CARLOTA MORENO HURTADO?
CLAUDIA ISABEL ROJAS MARCONDES?

Laura Minetti Bilbao. Dpto. de Prostodoncia y Oclusién.
Facultad de Odontologia. Universidad de Carabobo. Valencia-
Venezuela
12 orcid.org/0009-0008-3684-2548

2 Maria Carlota Moreno Hurtado. Dpto. Morfofuncionales.
Facultad de Odontologia. Universidad de Carabobo. Valencia-
Venezuela
1») orcid.org/0009-0004-2535-7484

3 Claudia Isabel Rojas Marcondes. Dpto. Odontologia del Nifio
y del Adolescente. Facultad de Odontologia. Universidad de
Carabobo. Valencia-Venezuela.
1») orcid.org/0009-0000-4036-1394

Autor de correspondencia: Maria Carolina Moreno Hurtado.
Calle Hermégenes Lopez, Conjunto Residencial Las Mercedes,
Naguanagua, edo. Carabobo.
odcarlotamoreno@gmail.com



MANIFESTACIONES BUCALES Y SU RELACION CON LOS GRADOS
DE DESNUTRICION EN PACIENTES PREESCOLARES, pégs. 46-60

Resumen

La caries dental, las maloclusiones, los defectos de esmalte y
la gingivitis son manifestaciones de enfermedades bucales que
pueden generarse por la desnutricion, la cual se considera que
es considerada como una enfermedad multifactorial causada
por la carencia de alguna vitamina, mineral o principio nutritivo
esencial, ocasionando complicaciones sistémicas y secuelas,
comprometiendo la salud bucal. Se realizé un estudio cuanti-
tativo, transversal, correlacional, no experimental, cuyo objetivo
fue determinar la relacién entre los grados de desnutricion y
las manifestaciones bucales presentes en preescolares des-
nutridos. La poblacién no probabilistica por conveniencia fue
de 30 preescolares desnutridos de 2 a 5 afios. Los resultados
descriptivos y los anélisis mediante Medidas de Asociacion
Simétricas con Coeficiente V de Cramer indicaron que 66,7%
presentaron caries con p2 0,438; 20% presentaron maloclusiones
con p2 0,436; 33,33% presentaron defectos del esmalte con p2
0,438;16,7% con gingivitis y p=2 0,575, por ello, se infiere en esta
muestra que la caries dental, las maloclusiones, los defectos
del esmalte y la gingivitis no estén asociadas al grado de des-
nutriciéon. Por un lado, al examinar con Medidas de Asociacion
Direccionales, el valor de Eta para cantidad de manifestaciones
bucales fue de 0,246. Estos resultados permiten afirmar que el
grado de desnutriciéon esta asociada en forma baja al nUmero
de manifestaciones bucales en los nifios examinados.

PALABRAS CLAVE: desnutriciéon, manifestaciones bucales, caries
dental, maloclusiones, defectos de esmalte, gingivitis.
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Abstract

Dental caries, malocclusion, enamel defects and gingivitis, are
manifestation of oral disease that can be generated due to mal-
nutrition, which is considered a health problem caused by lack of
some vitamin, mineral or essential nutritional principle, causing
systemic complications and sequel affecting the development
and growth of the individual and should be compromising its
oral health. A descriptive, correlational, quantitative and no
experimental study was carried out, whose objective was to
determine the relationship between the variables: degrees of
malnutrition and oral manifestations present in malnourished
preschoolers. The non-probabilistic and convenience population
was 30 malnourished preschoolers aged 2 to 5 years. Data
were collected by a dentist done dental clinic examination
using Oral Clinic History. The results reported that descriptive
and Symmetric Association Measure with V Cramer Coefficient
showed that 66,7% with caries at p2 0,438; 20% with maloc-
clusion at p2 0,436; 33.33% with enamel defects at p=> 0,438;
16.7% with gingivitis at p2 0,575; These permitted to said that
there is not association between variables: malnutrition and
oral manifestations. To examined with Association Directional
Measures, the Eta value of oral manifestations was 0,246, this
permitted to say that the degree of malnutrition is low associated
to number of oral manifestations in all children exterminated.
KEY WORDS: malnutrition, oral manifestations, dental caries,
malocclusion, enamel defects, gingivitis.
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1 estado nutricional particularmente en la primera infancia es un indica-

dor de la calidad de vida de una persona y se manifiesta posteriormente
en su desarrollo fisico, intelectual y emocional; este estado nutricional esta
en estrecha relacion con las condiciones de salud, con factores alimentarios,
socioecon6micos, ambientales y culturales'-3, por lo que una dieta nutricio-
nalmente deficiente trae como consecuencia que no se satisfagan las nece-
sidades metabolicas, disminuyendo el tejido graso y muscular interfiriendo
en la respuesta inmune del huésped?. La desnutricidon implica tener un peso
y talla inferior a la correspondiente para la edad y presentar una carencia
de vitaminas y minerales®. Es imprescindible un diagnéstico clinico y antro-
pométrico precoz del preescolar para prevenir, limitar el dafio y realizar los
tratamientos necesarios, ya que es una etapa muy importante en el desarro-
llo integral del ser humano y donde se generan cambios irreversibles®. La
salud general y la salud bucal estan influenciadas enormemente por la dieta,
la cual es esencial en todas las etapas de la vida. La desnutricion (por exceso
o defecto), puede afectar los tejidos los tejidos duros y blandos de la cavidad
bucal, causar alteraciones en la composicion de los tejidos del esmalte, de la
dentina y del periodonto, y retrasos en la erupcion dentaria’®. Los nifios con
desnutricion y bajo peso al nacer, presentan alteraciones en la erupcién den-
taria y en el crecimiento 6seo, lo que determina un perimetro limitado de la
arcada y desproporcion entre el tamafio del maxilar y la mandibula, y de esa
manera conllevan a malposiciones dentarias, como apifiamiento o patrones
de mordida anormales desencadenando maloclusiones®.

La dieta rica en azicares genera un aumento de los microorganismos aci-
dégenos y con ello la desmineralizacion de los tejidos duros del diente™. La
prevalencia de caries dental en los primeros afios de vida es un problema de
Salud Publica muy debatido a nivel mundial; en Venezuela se ha reportado
porcentajes de 41% en niflos menores de 5 afios, con indice ceod de 3.63 mas
alto en el grupo de 4 a 5 afios, se afirma que el indice de ceod y ceos aumenta
a medida que incrementa la edad de la poblacién estudiada”. En menores de
19 afios se han encontrado prevalencias altas de caries dental de 89%, siendo
afectada mas la denticién temporal en que la permanente y especialmente
los molares, no existiendo diferencia entre las arcadas dentaria; en relaciéon
al indice ceo-d se reportaron cifras de 3.37 y el indice COP-D de 2.74, sien-
do los molares mas afectados con un 78,49%. estos resultados demuestran
la poca cultura de atencidn estomatoldgica oportuna, para detectar y tratar
precozmente estas lesiones'.

La Encuesta Nacional de Condiciones de Vida reporté que 51% de la po-
blacién es econémicamente inactiva por la baja demanda de empleo, y por
ende, no contaba con los ingresos suficientes para adquirir comidas saluda-
bles, balanceadas, de calidad y variadas, resultando en una inseguridad ali-
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mentaria'?, sumado a esto la crisis de movilidad por falta de combustible y la
pandemia del COVID-19 comprometio el estado nutricional de la poblacion'.

Segun cifras establecidas por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
hay poblaciones entre 2 y 10 afios que tienen un déficit hasta del 70% del peso,
al compararla con el parametro normal que esta entre 28 y 30 kilogramos',
evidenciando presencia de desnutriciény deshidratacion debido a que no con-
sumen las calorias y los nutrientes necesarios, en ellos se puede observar la
pérdida prematura de los dientes permanentes y relacionando esta situacion
con déficit de calcio's; ademads, una inadecuada absorcion de calcio y fosfato
en el proceso de formacidn de los ameloblastos genera cambios visibles en el
esmalte’®. Al agotarse las reservas de nutrientes, se desencadenan alteracio-
nes bioquimicas, funcionales y anatémicas en los tejidos, lo que se traduce en
retraso en el crecimiento y desarrollo del nifio, influyendo de manera desfa-
vorable en el crecimiento y desarrollo craneofacial, provocando alteraciones
en la calidad y textura de tejidos como del hueso, del ligamento periodontal
y de los dientes, también se han podido diagnosticar gingivitis ulcerativa ne-
crosante, hipoplasia del esmalte, mordida abierta anterior, deglucion atipica,
retrusion mandibular, prognatismo dentoalveolar superior, entre otras®.

Debido a que los nifios de la primera infancia entre 2 a 5 afios que asisten
a la Unidad de Gastroenterologia y Nutricién del Hospital del Nifio “Jorge Li-
zarraga” de la Ciudad Hospitalaria “Dr. Enrique Tejera” municipio Valencia,
estado Carabobo presentan una situacion compatible con diferentes grados
de desnutricién y presencia de enfermedades bucales como caries dental,
maloclusién, inflamacién de tejidos gingivales, hipoplasia del esmalte entre
otras, se hace necesario realizar evaluaciones odontolégicas que permitan el
diagnostico clinico precoz para prevenir, limitar el dafio y atender adecuada-
mente las necesidades de tratamiento bucal de cada uno de estos pacientes.
Se planted la hipdtesis: “Existe relacion entre los grados de desnutricidn y las
enfermedades bucales caries dental, maloclusion, hipoplasia del esmalte y
gingivitis en los preescolares previamente mencionados”; para dar respuesta
a este planteamiento, se realizé un estudio con el objetivo de identificar la
relacidn entre caries dental, gingivitis, hipoplasia del esmalte y maloclusién
con el grado de desnutricidn en los nifios de la primera infancia entre 2 a 5
afios que asistieron a consulta en la Unidad de Gastroenterologia y Nutricion
del Hospital del Nifio Jorge Lizarraga en la Ciudad Hospitalaria Enrique Teje-
ra (CHET) en el ultimo trimestre de 2022.

Se realiz6 una investigacidn correlacional, transversal, no experimental”. La
poblacién estudiada fue de tipo no probabilistico, por conveniencia y estu-
vo representada por 30 nifios de la primera infancia de ambos géneros que
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asistieron a la Unidad de Gastroenterologia y Nutricién del Hospital del Nifio
“Jorge Lizarraga” en la CHET, ubicado en el municipio Valencia, estado Ca-
rabobo, durante el dltimo tercer trimestre del afio 2022. Se incluyeron todos
los ninlos con desnutricién entre 2 y 5 afios. Se utilizo la Historia Clinica (HC),
como instrumento de recoleccién de datos, en donde se recogié toda la in-
formacion sobre el paciente tanto de su salud y enfermedad, como las de sus
caracteristicas socioecondmicas que permitieron al personal clinico orientar
su diagnostico y tratamiento, la HC no requirié de validacion ni confiabilidad
por el hecho de ser un documento medicolegal irremplazable. Para los efec-
tos de organizar, extraer y sistematizar la informacién comprendida en la his-
toria clinica se elabord una guia de observacion. La guia de observacion fue
evaluada por tres expertos para validar su nivel de confiabilidad a través del
coeficiente de fiabilidad de Kuder Richardson. Se consideraron los principios
de bioética fundamentados en los principios generales de la Declaracién de
Helsinki de la Asamblea Médica Mundial, Principios Eticos para las Investi-
gaciones Médicas en Seres Humanos, 21st marzo 2017%.

Mediante el Consentimiento Informado se obtuvo la aprobacién del re-
presentante legal del nifio examinado, firmando de manera voluntaria y
aceptando la participacién de su representado en el estudio. Para realizar
la revisién clinica, se usaron todas las medidas de bioseguridad necesarias,
doble tapabocas (KN95 y quirurgico), careta, batolin y guantes, cumpliendo
asi con el protocolo de bioseguridad y prevenciéon contra el COVID-19. Un
odontologo realizé la evaluacion clinica de la cavidad bucal y reconocimiento
de las manifestaciones bucales: las dentarias (caries dental, maloclusiones y
defectos del esmalte), y las de tejido blandos (gingivitis) de los infantes inclui-
dos en la investigacidn. Se registraron los grados de desnutricién segun las
medidas antropométricas, el percentil segin la tabla de FUNDACREDESA por
sexo/edad (Percentil 10= bajo, Percentil 50= normal), seguin talla, peso, Indice
de masa Corporal (IMC), circunferencia braquial y circunferencia cefdlica de
cada uno de los infantes incluidos en la investigacion'.

Una vez realizada la observacion y el registro de los datos sobre las varia-
bles estudiadas se traspasaron los mismos a una tabla maestra a partir de la
cual se realizé el andlisis de resultados. Estos fueron procesados y analizados
para determinar la distribucion de frecuencia de las variables. Para el andlisis
se utilizd el paquete estadistico SPSS Version 20, se aplicaron los coeficientes
correlacionales Vde Cramer y Eta, para determinar la relacién entre grado de
desnutricion y nimero de manifestaciones bucales.
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Resultados

FIGURA 1. Grado de
desnutricién en los nifios

que asistieron a la Unidad

de Gastroenterologia y
Nutricion del Hospital del Nifio
“Jorge Lizarraga” de la CHET,
municipio Valencia, estado
Carabobo durante el ultimo
trimestre de 2022.

TABLA 1. Cantidad y
frecuencia de manifestaciones
bucales.

Fuente: Guia de registro de
observacion elaborada por
Minetti, L. y Moreno, M. 2022.
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Datos recogidos en 30 nifios de la primera infancia entre 2 y 5 afios de ambos
géneros que asistieron a la Unidad de Gastroenterologia y Nutricién del Hos-
pital del Nifio “Jorge Lizarraga” de la CHET, Municipio Valencia, se pueden
observan en el diagrama de barras simples que presenta el resumen de esta-
distica descriptiva de la distribucién del Grado de Desnutricion, en la FIGURA 1
se observa como la desnutricién aguda leve fue la mas prevalente con 22 casos
(73,3%), seguida por la crénica compensada con 5 nifios.

Desnutricion

73,3
o 80
E o 16,7
< 40 6,7 , 33
o 20 ’
Cronica Cronica Aguda leve Aguda moderada
descompensada compensada

Grado

En relacion a la cantidad y frecuencia de enfermedades bucales en pacientes
entre 2 y 5 afios, se puede observar que los nifios que presentaron una o dos
enfermedades bucales representan el 66,7% de los casos, solo un nifio presen-
té cuatro enfermedades bucales representando el 3,3% de los casos (TABLA 1).

Cantidad ‘ Frecuencia ‘ Porcentaje
0 7 23,3
1 12 40
2 8 26,7
3 2 6,7
4 1 33
Total 30 100

Respecto a la presencia de caries dental y grados de desnutricién en los pre-
escolares encuestados, en la tabla 1 se puede apreciar cdmo el 53,3% de los
nifios con desnutricidon aguda leve presentan caries dental, seguidos por el
10% de los nifios con caries dental y desnutricién crénica descompensada, la
mayor frecuencia en grado de desnutricion fue aguda leve con 22 y un total
de 66,7% presentaron caries dental (TABLA 2).

En la TABLA 3, correspondiente a las Medidas de Asociacion Simétricas, se
observan los valores obtenidos al aplicar el Coeficiente V de Cramer para la
establecer relacidn existente entre la presencia de caries y el grado de desnu-
tricion en los nifios examinados, se puede afirmar que la presencia de caries
no esta asociada al grado de desnutricion en los estos nifios.
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TABLA 2. Presencia de caries
dental y grado de desnutricion.
Fuente: Guia de registro de
observacién elaborada por
Minetti, L. y Moreno, M. 2022.

TABLA 3. Medidas de
Asociacién Simétricas.
Fuente: Guia de registro de
observacién elaborada por
Minetti, L. y Moreno, M. 2022.

TABLA 4. Presencia de
maloclusiones y grados de
desnutricion.

Fuente: Guia de registro de
observacién elaborada por
Minetti, L. y Moreno, M. 2022.

TABLA 5. Medidas Simétricas
en presencia de maloclusiones
y grado de desnutricion.
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Presencia de caries

Grado de desnutricién

Cronica descompensada 1 3,3 1 3,3 2 6,7
Croénica compensada 2 6,7 3 10,0 5 16,7
Aguda leve 6 20,0 16 53,3 22 73,3
Aguda moderada 1 3,3 0 0,0 1 3.3
Total 10 33,3 20 66,7 30 100,0

Valor ‘ Sig. Aproximada

Phi ,301 438
Nominal por nominal

V de Cramer ,301 438
N de casos validos 30

En la TABLA 4 se observa que las maloclusiones solo estan presentes en los
preescolares con desnutricion aguda leve, ellos fueron los Unicos en presen-
tar maloclusiones aunque solo represent6 el 20% de este grupo.

Presencia de maloclusiones

Grado de desnutricion Presencia
F

Cronica descompensada 2 6,7 0 0

Cronica compensada 5 16,7 0 0

Aguda leve 16 53,3 6 20

Aguda moderada 1 3,3 0 0

Total 24 80,0 6 20

Medidas de Asociacion Simétricas entre la presencia de maloclusiones y el gra-
do de desnutricidn en los nifios objeto de estudio al aplicar el Coeficiente V
de Cramer, se muestra un nivel critico o p-valor de 0,436 mayor que el nivel
de significancia a = 0,05 en consecuencia se puede afirmar que la presencia
de maloclusiones no esta asociada al grado de desnutricidn en los pacientes
preescolares examinados (TABLA 5).

Valor ‘ Sig. aproximada

Phi ,302 436
Nominal por nominal

V de Cramer ,302 436
N de casos validos 30

a. Asumiendo la hipdtesis alternativa.

b. Empleando el error tipico asintético basado en la hipdtesis nula.
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TABLA 6. Presencia de
defectos del esmalte y

grado de desnutricion en
preescolares que asisten a la
Unidad de Gastroenterologia

y Nutricion del Hospital del
Nifio “Jorge Lizarraga” de la
CHET, Ubicado en el Municipio
Valencia. Ultimo semestre de
2022.

TABLA 7. Medidas Simétricas.

— B3

La presencia de defectos del esmalte y el grado de desnutricién se observa
igualdad o similitud de proporciones en tres de los grados de desnutricion,
independientemente de si presenta o no defectos del esmalte, desnutricion
cronica descompensada en 3,3% de los nifios con y sin defectos del esmalte,
desnutricidon créonica compensada con frecuencia de 2 de los infantes sin de-
fectos del esmalte y 3 con defectos del esmalte; los nifios con desnutricién
leve fueron quienes presentaron mayor numero de casos de maloclusiones
20%, seguido de la crénica compensada con mas presencia 10% que ausencia
de los defectos del esmalte 6,7% (TABLA 6).

Presencia de defectos del esmalte

Grado de desnutricién Presencia

Croénica descompensada 1 3,3 1 3,3
Cronica compensada 2 6,7 3 10,0
Aguda leve 16 53,3 6 20,0
Aguda moderada 1 3,3 0 0,0
Total 20 66,7 10 33,3

En la TABLA 7 de Medidas Simétricas se muestra un nivel critico o p-valor de
0,438 mayor que el nivel de significancia a = 0,05 lo que permite afirmar que
la presencia de defectos del esmalte no esta asociada al grado de desnutricion
en los pacientes examinados.

Valor ‘ Sig. aproximada

Phi ,301 438
Nominal por nominal

V de Cramer ,301 438
N de casos vélidos 30

p -0,438 la presencia de defectos del esmalte no esté asociada al grado de
desnutricién en los pacientes examinados.

En la FIGURA 2, se observa la presencia de gingivitis y grado de desnutriciéon
en los preescolares examinados, existe igualdad o similitud de proporciones
en dos de los grados de desnutricién independientemente de si presenta gin-
givitis o no, a saber, desnutricién crénica descompensada en 3,3% de los ni-
flos con y sin gingivitis, luego se observa desnutriciéon aguda moderada en
3,3% y 0% con presencia de gingivitis.
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FIGURA 2. Diagrama de
Barras Multiples. Presencia
de Gingivitis y Grado de
Desnutriciéon en Preescolares
que Asisten a la Unidad de
Gastroenterologfa y Nutricion
del Hospital del Nifio “‘Jorge
Lizarraga” de la CHET,
Valencia, Ultimo semestre de
2022.

TABLA 8. Medidas simétricas.

TABLA 9. Medidas Asociacion
Direccionales.

— 54

Presencia de gingivitis

M Ausencia M Presencia

100% 63,3%
0,
50% 3,3% 3,3% 13,3% 3,3% m% 3,3% 0,0%
0% — |
Cronica Cronica Aguda leve Aguda moderada
descompensada compensada

Grado de desnutricion

La TABLA 8 muestra un nivel critico o p-valor de 0,575 mayor que el nivel de
significancia a= 0,05 lo que permite afirmar que la presencia de gingivitis no
estd asociada al grado de desnutricidn en los pacientes preescolares que asis-
ten a la Unidad de Gastroenterologia y Nutricién del Hospital del Nifio “Jorge
Lizarraga” de la Ciudad Hospitalaria “Dr Enrique Tejera”, municipio Valencia,
ultimo semestre de 2022.

Valor Sig. Aproximada

Phi 257 575
Nominal por nominal

V de Cramer 257 575
N de casos vélidos 30

a. Asumiendo la hipodtesis alternativa.

b. Empleando el error tipico asintético basado en la hipdtesis nula.

Al examinar las Medidas de Asociacion Direccionales aplicando el coeficiente
Eta para la relacion entre las variables grado de desnutricién y numero de
manifestaciones bucales en los preescolares evaluados, el valor de Eta para
cantidad de manifestaciones bucales igual a 0,246 permite afirmar que el
grado de desnutricion estd asociada en forma baja al nimero de manifesta-
ciones bucales en los nifios examinados que asistieron a la Unidad de Gas-
troenterologia y Nutricion del Hospital del Nifio “Jorge Lizarraga” de la CHET
Valencia, ultimo trimestre de 2022; se evidencia que los nifios que presentan
mayor numero de manifestaciones bucales tienden en forma baja a manifes-
tar mayor grado de desnutricion y viceversa (TABLA 9).

Valor

Cantidad de manifestaciones bucales 246

Nominal por intervalo Eta dependiente

Grado de desnutricion dependiente 372

REVISTA ODONTOLOGICA DE LOS ANDES
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Discusion

— b5

En esta investigacidon 66,7% de los preescolares presentaron caries dental
como alteracién dentaria mayormente encontrada en la poblaciéon estudiada;
sin embargo, no se logro establecer correlaciéon entre grados de desnutricion
y la caries dental, se puede afirmar que esta alteracion dentaria no esta aso-
ciada al grado de desnutricion en los pacientes preescolares examinados, Za-
varce E y Izzeddin Abou R", en un estudio de prevalencia en nifios realizado
en la misma institucion que el presente estudio evidenciaron una prevalencia
de 41% en nifos menores de 5 aflos, indice del ceod de 3.63 en el grupo de 4
a 5 afios, afirmando que el indice de ceod y ceos aumenta a medida que in-
crementa la edad de la poblacién estudiada; los valores citados son de 2012y
son mas bajos que los que reporta el estudio actual diez afios mas tarde. Por
su parte, Gonzalez RS et al.’? en su investigacion epidemioldgica de la caries
dental en el poblado Ancén de Iturre, Parroquia San José, municipio Miran-
da, estado Zulia, Republica Bolivariana de Venezuela, en menores de 19 afios
reportan prevalencias globales de 89%, para el grupo de nifios de 0 a 4 afios
el indice de afectacion encontrando ceo-d de Gruebbel de 4.38 con un indice
de prevalencia Indice Knutson 61,5%, valores muy similares al que reporta
en presente estudio, en relacion al indice ceo-d reportan cifras de 3.37. Por
otro lado, Calderén N2°en su trabajo de prevalencia de caries dental en nifios
ecuatorianos entre 6-12 aflos con malnutricién, evidencia una mayor afeccién
de caries en denticién temporal 88,9% en los nifios con edades comprendidas
entre 6-9 afios, con mayor afeccion del género masculino; y refieren que los
nifios con bajo peso fueron los mds afectados en denticién temporal con un
indice ceo-d de 3,33, al aplicar pruebas de normalidad y Chi-cuadrado con un
nivel de significancia del 5%, sefiala que existe relacion entre la prevalencia
de caries y la malnutricién, al obtener valor p<0,05; a pesar que Calder6n
N2, discriminé en dos grupos de edades 6 a 9 afios y 10 a 12 afios. Los valores
obtenidos son muy diferentes al encontrado en el presente estudio > 4,38 en
donde se puede afirmar que la presencia de caries no esta asociada al grado
de desnutricién en los nifos de 2 a 5 anos desnutridos.

Rodriguez et al.?, en su estudio realizado en los meses de mayo y junio
de 2022 en nifios desnutridos entre 5 y 10 afios en las primeras 72 horas de
hospitalizacion, en la misma institucion en el que realizé el presente estudio,
reportan que el grado de desnutricidn en el grupo de 5 a 7 afios fue mayorita-
riamente leve 76,66%, con una frecuencia de caries dental de 14 lo que repre-
sentd 46,6%. Al comparar con el presente estudio se observan resultados muy
cercanos en relacion a la frecuencia de 16 representando el 53% y con desnu-
tricion aguda leve 73,3%. Por su parte, Mendoza K y Sanchez R?? ejecutaron
un proyecto sobre manifestaciones bucales en relacién con los grados de des-
nutricién en una poblacion pediatrica de 2 a 8 afios de la comunidad Boca de
Rio municipio Libertador, estado Carabobo, Venezuela, al analizar los datos
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determinaron que existe mayor prevalencia de desnutricién grado 1 en nifios
con edades de entre 5y 7y en este grado de desnutricién mayor incidencia de
caries 65%, ellos no discriminaron por grupos de edades, al igual que no se
discriminé por edades las afecciones bucales en el presente estudio.

Espinoza Sarango OD?3, en su trabajo de morbilidad sobre la desnutricién
y la caries dental en nifios menores de cinco afios, sefiala que la caries dental
es la principal causa de morbilidad con un 69% en 386 nifios. Por otra parte,
Guerrero-Arellano?*. en su investigacion sobre la influencia de las caries en el
estado nutricional de los nifios/as de 2 a 5 afios, concluye que existe una rela-
cion estadisticamente significativa p < 0,02 entre la presencia de caries dental
y la desnutricion. Resultados similares reporta Llaccanqui-Romero?s, quien
senala que 52% de los nifios entre 5 a 12 afios atendidos, presentaron una
prevalencia media de caries, con un coeficiente de correlaciéon de Pearson
-0.883 (p=0.000), concluyendo que una alta calidad nutricional se asocia con
una menor prevalencia de caries dental. Resultados parecidos sefiala NinaC-
copa?s, en su estudio nutricional y caries dental en nifios de 3 a 5 afios quien
obtuvo una correlacién moderada y significativa de p< 0,529 con la estadisti-
ca de analisis de Pearson, afirmando que cuanto mayor sea el problema del
estado nutricional, mayor es el aumento de caries dental. Los anteriores tres
estudios reportan resultados diferentes de los obtenidos en el presente estu-
dio, en el que no se encontrd correlacion entre caries dental y desnutricion.

Farias et al.?, analizaron la relacién entre las maloclusiones y el estado
nutricional, concluyeron que el total de la muestra tenian maloclusiones, en
contraste con el presente trabajo donde de la totalidad de la poblacién exa-
minada solo el 20% mostraron maloclusiones. Por otro lado, Espinoza-Saran-
go OD?, encontrd una estrecha concordancia entre el estado nutricional y
las patologias orales en nifios de 4 a 7 afios, donde dicha asociacidn estaba
presente, pero en menor proporcion. Rodriguez et al.?, en su estudio, sefiala
que el grupo de niflos entre 5y 7 afios reporta 13,33% de maloclusiones y 4
de frecuencia. Estos resultados son mas bajos a los reportados en el presente
trabajo en los que solamente 20% del total de nifios examinados presentaron
maloclusiones. Por su parte Quifiones et al.?, en su investigacién sobre mor-
bilidad bucal, su relacién con el estado nutricional en nifios de 2 a 5 afios de
la Consulta de Nutriciéon del Hospital Pediatrico Docente de Centro Habana
reportan que, el porcentaje de maloclusion en el grupo en los desnutridos fue
62,6% y en los de bajo peso 84,61%. Estos resultados resultan muy superiores
a los que se reportan en el presente estudio en un grupo de nifios de igual
edad.

Quifiones et al.2, en referencia a lesiones de esmalte, sefiala queobser-
varon lesiones de esmalte en el grupo de desnutridos (22,60%), incremen-
tandose en los bajo peso (34,61%). Rodriguez et al.? por su parte, sefiala que
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en los nifios examinados en su trabajo, 26,66% presentaron alteraciones del
esmalte. A pesar de que el estudio presente no considero tipos de hipoplasia
del esmalte y desnutriciéon, Grandez-Gémez?, en su trabajo sobre hipoplasia
del esmalte y su relacién con desnutricidn, en estudiantes con desnutricion
entre 6 a 12 afios, reporta que el grupo de nifios de 6 afios presentaron hipo-
plasia del esmalte 40%, 10% hipoplasia severa, en las conclusiones sefialan
que hay una relacién estadisticamente significativa entre hipoplasia del es-
malte y el grado de desnutricién a los 12 afios y con el género femenino. En la
presente investigacion los resultados obtenidos f=6 y 20% de alteraciones del
esmalte en los nifios con desnutricién aguda leve, son similares a los repor-
tados por Quinones et al.?, para los de menor edad; sin embargo, al comparar
con Grandez-GomezZ, a pesar de estudiar diferentes grupos de edad, los re-
sultados reportados en la presente investigacion, establecen que el grado de
desnutricidn no esta asociada la presencia de defectos de esmalte.

Vargas et al.?8, establecen en su investigacion que el grado de desnutricién
aguda fue la que mas se presentd en conjunto con las alteraciones gingivales;
Ellos reportan que las condiciones de salud e higiene oral, las mas prevalen-
tes fueron inflamacién gingival severa 53,4%, presencia de sangrado de en-
cias 77,1%, presencia de placa dentobacteriana 72,9% e higiene oral deficien-
te 52,4%. Al evaluar las condiciones de salud e higiene oral segun el estado
nutricional, reportan 60,3% de nifios con inflamacién gingival severa, 61,5%
afectados por sangrado de encias, 59,3% con placa dentobacteriana y 60,3%
con higiene oral deficiente. Asimismo, establecen que existe una asociacion
estadisticamente significativa entre las condiciones de salud e higiene oral
y el estado nutricional (p <0,05). a diferencia de los resultados del estudio
presente donde la relacién entre ese grado de desnutricién y la gingivitis no
existid. Martinez N2°, al relacionar caries dental y gingivitis con el estado nu-
tricional en nifios de 6 a 9 afios, reportan que los nifios con riesgo de desnu-
tricién presentan un indice gingival de leve, en tanto los nifios con estado
nutricional normal 58,1% no tiene alteracion gingival, asi mismo en sobre
peso el mayor porcentaje 54,2% tiene un indice gingival leve y por ultimo en
obesidad el mayor porcentaje 55,6% no presenta alteracion gingival, es inte-
resante sefialar que la frecuencia 1 de riesgo de desnutricién o desnutricion.
Quifidnez-Ybarra et al.2, valoraron como trastorno periodontal el 26,92% de
gingivitis moderada en nifios desnutridos de bajo peso, afirmando que la gin-
givitis se incrementa en los nifios desnutridos. Rodriguez-Gaerste et al.?, atri-
buyen la presencia de factores adicionales como la deficiente higiene bucal,
el desinterés y desconocimiento por parte del representante en cuanto a la
importancia de la salud bucal en el nifio, condicionando la gravedad de las
patologias existentes,
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- Se determind que los grados de desnutricion fueron: desnutricion cré-
nica compensada 16,7%, crénica descompensada 6,7%, desnutriciéon
aguda leve 73,3%, moderada 3,3% y severa en 0%, teniendo mayor in-
cidencia la desnutricion aguda leve.

- Las manifestaciones bucales diagnosticadas fueron caries 66,7%, de-
fectos de esmalte 33,3%, maloclusiones 20% y gingivitis 16,7%.

- No existe relacidn entre el grado de desnutricién y las manifestacio-
nes bucales en la poblacidn de estudio. El grado de desnutricion esta
asociado en forma baja al numero de manifestaciones bucales en la
muestra de estudio.

A los profesionales que integran la Unidad de Gastroenterologia y Nutricion
del Hospital del Nifio “Jorge Lizarraga” de la Ciudad Hospitalaria “Dr Enrique
Tejera”, ubicado en el municipio Valencia:

- Incorporar a su evaluacidon clinica la revision de la cavidad oral para
diagnosticar de manera precoz las manifestaciones bucales y referir al
odontologo del area para evitar su progresion.

A los estudiantes de Odontologia:

- Hacer mayor énfasis en el andlisis clinico, para poder diagnosticar sig-
nos de desnutricién y sus consecuencias en la cavidad bucal. Estudiar
acerca del tema para poder educar a los padres de los pacientes.
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