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RESUMEN

Introduccion:

Los defectos de esmalte son alteraciones clinicamente visibles, ampliamente observadas en
la poblacién infantil desde las primeras etapas de vida.

Objetivo:

Describir los aspectos clinicos-epidemioldgicos de los defectos del esmalte dentario en los
niflos con denticion temporal.

Métodos:

Se realizd un estudio observacional, descriptivo, transversal en el municipio La Habana del
Este, en el periodo de septiembre de 2016 a junio 2019. El universo lo integraron
1 075 nifios de 3 a 5 afos de edad, de ambos sexos, pertenecientes al cuarto, quinto y sexto
afios de vida de los circulos infantiles. Para la seleccidon de los nifios se tuvo en cuenta los
que completaron la denticidn temporal, que presentaron al menos un diente con
diagndstico de uno de los defectos de desarrollo del esmalte y con disposicidn y autorizacidn
de los padres para participar. Se utilizé la estadistica descriptiva y como medida resumen el
nlimero y el porciento.
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Defectos del esmalte dentario en nifos con denticion temporal

Resultados:

La prevalencia de anomalias del esmalte fue 21.58 %, con predominio de los 4 afos 9.77 % y
el sexo el masculino 13.49 %, la opacidad difusa fue el tipo de defecto mayoritario 52.16 %.
El grupo incisivo 42.81 % y el maxilar 68.15 % fueron los mas afectados.

Conclusiones:

Los defectos del esmalte se encuentran en la cuarta parte de la poblacién con predominio
de moderada severidad, sin diferencias entre las edades y el sexo. La opacidad difusa es la
mas frecuente, predomina el grupo dentario incisivo y la localizacidon maxilar.

Palabras clave: defecto del esmalte; hipoplasia del esmalte; opacidades del esmalte; nifio
Descriptores: esmalte dental; hipoplasia del esmalte dental; desmineralizacién dental;
preescolar

ABSTRACT

Introduction:

Defects of dental enamel are clinical visible alterations widely observed in the children
population since early life stages.

Objective:

To describe the clinical and epidemiological aspects of the defects of dental enamel in
children with temporal dentition

Methods:

An observational, descriptive, cross sectional study was carried out in La Habana del Este
municipality from September, 2016 to June, 2019. The universe was formed by
1 075 children from 3 to 5 years old, in both sexes, belonging to fourth, fifth and sixth life
years of Day Care Centers. For the selection of the children, the ones who completed their
temporal dentition, the ones who presented at least one tooth with diagnosis of defects of
the development of enamel and with disposition and authorization of their parents to
participate were taken into consideration.

Results:

The prevalence of abnormalities of the enamel was a 21.58 %, with predominance of 4 years
old a 9.77 % and the male sex, 13.49 %, the diffuse opacity was the most found defect with a
52.16 %. The incisive group, 42.81 % and the maxillary group, 68.15 % were the most
affected.

Conclusions:

The defects of the enamel are found with predominance of moderate severity, without
differences in age or sex. The diffuse opacity was the most frequent and the dental incisive
and maxillary localization prevailed.

Key words: defect of the enamel; hypoplasia of the enamel; opacity of the enamel; children
Descriptor: dental enamel; dental enamel hypoplasia; tooth demineralization; child,
preschool
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Defectos del esmalte dentario en nifos con denticion temporal

INTRODUCCION

Los defectos de esmalte son ampliamente observados en la poblacién infantil, tanto en la
erupcion temporaria como en la permanente, desde los seis meses hasta los doce afios. En
muchos casos su diagndstico no es preciso y por falta de conocimiento no se brinda una
atencion temprana adecuada. Han sido relacionados con la aparicidn de caries dentales y en
ocasiones representan un desafio para el clinico. Poseen una variedad de manifestaciones
clinicas, dependen del estadio en que ocurra la agresion durante la formacién dentaria, la
forma clinica que se observe. X

Los defectos del desarrollo del esmalte se definen como alteraciones cuantitativas o
cualitativas, clinicamente visibles en esmalte, producto de alteraciones en la matriz de los
tejidos duros y de su mineralizacién durante la ontogénesis, ademas del esmalte, su
compromiso se puede extender hasta la dentina, el cemento o ambos y logran localizarse en
uno o varios dientes de la denticién temporal o permanente.2)

Estudios realizados'?23) aseguran que la etapa de calcificacién de la denticion temporal
comienza entre los cuatro y seis meses de vida prenatal, asi cualquier trastorno que se
presente durante el depdsito de la matriz del esmalte o de la dentina en este periodo,
ocasiona un defecto hipoplasico.

Macroscépicamente estos han sido clasificados en dos tipos: las hipoplasias, asociadas a un
espesor localizado y reducido del esmalte, es este opaco o translicido y las opacidades
asociadas a una afectacion de grado variable en la mineralizacién del tejido, que se traduce
en una alteracion en la translucidez del esmalte; aunque su espesor es normal. Las
opacidades pueden ser difusas o demarcadas y también han recibido el nombre de
hipomineralizaciones. Algunos autores?? han asociado las hipoplasias a alteraciones en la
fase secretora del ameloblasto y las opacidades o hipomineralizaciones a disturbios en la
fase de mineralizacion.

Se han estudiado®% poblaciones humanas y se ha demostrado la existencia de picos
maximos de hipoplasia a edades superiores al primer afio de vida, entre los dos y cuatro
anos, también se ha observado la hipoplasia del esmalte con mucha frecuencia en los
llamados dientes natales y neonatales, este tipo de hipoplasia se manifiesta como
rugosidades en la superficie del esmalte o manchas amarillentas, grisaceas o parduzcas.

Los defectos de esmalte son ampliamente observados en la poblacidn infantil. Son
relacionados con la apariciéon de caries dentales, sensibilidad dentinaria, maloclusién y
problemas estéticos, presentan una gran variedad de manifestaciones clinicas lo que
constituye un reto para los estomatdélogos. La elevada frecuencia de defectos observados en
la consulta estomatoldgica y la ausencia de estudios en el territorio sobre el tema motiva a
realizar esta investigacién con el objetivo de describir los aspectos clinicos-epidemiolégicos
de los defectos del esmalte dentario en los nifios con denticién temporal, en el municipio de
La Habana del Este.
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Defectos del esmalte dentario en nifios con denticion temporal

METODOS

Se realizé un estudio observacional, descriptivo, transversal en cuatro areas de salud en el
municipio de La Habana del Este durante el periodo desde septiembre de 2016 a junio de
2019.

El universo de estudio estuvo integrado por 1 075 nifios de 3 a 5 afios de edad, de ambos
sexos, pertenecientes al cuarto, quinto y sexto afios de vida de los circulos infantiles de las
areas de salud de Alamar, Cojimar, Antonio Guiteras y Camilo Cienfuegos.

Para la seleccion de los niflos se tuvo en cuenta los que completaron la formula de la
denticidon temporal, no afectada y afectada, con disposicidn y autorizacion de los padres o
tutores para participar en la investigacion.

Se realizd una entrevista a la madre o tutor sobre el nifio y a este se le efectud el examen
clinico bucal por el propio investigador, se garantizd la calidad y uniformidad de la
informacidén en los propios centros de educacién, se utilizé luz natural con auxilio de
depresores, espejos bucales planos, la existencia de defectos del esmalte se ejecutd
conforme a las recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), mediante
examen visual de las caras vestibulares, desde los bordes incisales o puntas de las cuspides
hasta la encia y en las superficies oclusales de los dientes posteriores, se exploraron
himedos no se aplicé ningun método para secarlos.

La informacidn obtenida fue llevada a una planilla de recoleccién de datos, se recogieron
aspectos generales, asi como la sefializacién de la ubicacidn, extensién y tipo de anomalia
del esmalte.

Las variables fueron agrupadas de la siguiente manera para su analisis:

o Edad: 3-4-5 anos cumplidos en el momento del examen clinico.

o Sexo: segun sexo bioldgico al que pertenece.

o Estado del esmalte: no afectado y afectado.

o Tipo de defecto de desarrollo del esmalte: 0-Normal, 1-Opacidad demarcada,
2-Opacidad difusa, 3-Hipoplasia, donde se tuvo en cuenta los criterios establecidos
por la OMS para la gravedad del defecto.

o Grupo dentario: incisivo, canino, y molares, segun la morfologia anatédmica.

Arcada dentaria: maxilar o mandibular segln ubicacidn de los dientes afectados.

O

La informacién obtenida fue llevada a una base de datos y procesada en el programa
Microsoft Office Excel 2013.

Los resultados se analizaron mediante estadistica descriptiva. Se estimaron las prevalencias

porcentuales. Las variables cualitativas se resumieron mediante calculo del nimero vy

porciento. Los resultados fueron presentados en tablas para su mejor comprension.
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RESULTADOS
El 21.58 % de los nifios presentd esmalte afectado. Al relacionar la afectacion con las edades
se observa que la edad de 4 afios resultd la mas afectada con el 9.77 %, y la de 3 afios la
menor con 4.65 %, tabla 1.

Tabla 1. Distribucién de la poblacién con esmalte no afectado y afectado segulin grupo de edad

Examinados Total
Edad Esmalte no Afectado Esmalte Afectado
No. % No. % No. %
3 274 25.49 50 4.65 324 30.14
4 288 26.79 105 9.77 393 36.56
5 281 26.14 77 7.16 358 33.30
Total 843 78.42 232 21.58 1075 100

Existié un predominio del sexo masculino 13.49 % en relacion al femenino con el 8.09 % en
los nifios con esmalte afectado, tabla 2.

Tabla 2. Distribucién de la poblacién con esmalte no afectado y afectado segin sexo

Examinados Total
Sexo Esmalte no Afectado Esmalte Afectado
No. % No. % No. %
Femenino 430 40 87 8.09 517 48.09
Masculino 413 38.42 145 13.49 558 51.91
Total 843 78.42 232 21.58 1075 100

En la distribucion de las anomalias del esmalte segun el tipo de severidad y combinaciones,
predomind la opacidad difusa con el 52.16 % y dentro de esta sobresalié la lineal con el
31.47 %, en el orden decreciente le siguid la opacidad demarcada con el 35.78 % y resalté en
cuanto a severidad el blanco o crema con el 19.40 %. La hipoplasia fue la que aportd las
menores cifras representd el 12.07 % de la poblacién y con ausencia parcial o total del
esmalte como forma predominante con el 8.19 %, tabla 3.

Tabla 3. Prevalencia de los defectos del desarrollo del esmalte en denticidon temporal por tipo,
severidad y combinaciones

Individuos
afectados
Cddigos | Defectos de desarrollo del esmalte
n=232
No. %
Opacidad demarcada 83 35.78
1 Blanco/crema 45 19.40
2 Amarillo/marrén 38 16.38
Opacidad difusa 121 52.16
3 Lineal 73 31.47
4 Parche 29 12.50
5 Confluente 19 8.19
6 Confluente/parche+ pigmentacidén+ pérdida de esmalte 0 0.00
Hipoplasia 28 12.07
7 Fosas 9 3.88
8 Con ausencia parcial/total del esmalte 19 8.19
9 Cualquier otro defecto 0 0.00
Revista Electronica Medimay Vol. 28, nimero 1, Ene-Mar 2021
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El grupo dentario incisivo fue el mas afectado con el 42.81 % y la opacidad difusa fue el tipo
de defecto predominante con 48.29 %, son los grupos dentarios incisivo y molar con el
21.23 % y el 12.67 % respectivamente los que mads aportaron, mientras que la hipoplasia fue
mayoritaria en los caninos en el 12.67 %, tabla 4.

Tabla 4. Distribucion de los tipos de defectos del desarrollo del esmalte segln grupo dentario

Grupo Dentario
Defectos de desarrollo del — - Total
Incisivo Canino Molar
esmalte
No. % No. % No. % No. %
Opacidad Demarcada 54 18.49 14 4.79 24 8.22 103 35.27
Opacidad Difusa 62 21.23 24 8.22 37 12.67 141 48.29
Hipoplasia 9 3.08 37 12.67 31 10.62 48 16.44
Total 125 42.81 75 25.68 92 31.51 292 100

El maxilar con el 68,15 % fue la arcada dentaria mas afectada, mientras la mandibula
representd el 31.85 %. El defecto que predomind fue la opacidad difusa con el 38.36 % en el
maxilar y el 17.47 % en la mandibula, tabla 5.

Tabla 5. Distribucion de los tipos de defectos del desarrollo del esmalte segln arcada dentaria

Arcada Dentaria

Defectos de Desarrollo del - = Total
Maxilar Mandibular
Esmalte
No. % No. % No. %

Opacidad Demarcada 76 26.03 33 11.30 103 35.27
Opacidad Difusa 112 38.36 51 17.47 141 48.29
Hipoplasia 11 3.77 9 3.08 48 16.44
Total 199 68.15 93 31.85 292 100

DISCUSION

A nivel internacional se encuentra insuficiente literatura referida a la prevalencia de
defectos del esmalte en denticidon temporal, tal vez justificado por el recambio dental. Sin

embargo, en una investigacion'® se reportan cifras de prevalencia que oscilan entre 3.9 %y
81.5 %.

La afectacién en alrededor de la cuarta parte de la poblacidon en el presente estudio se
encuentra dentro del rango de las cifras reportadas en investigaciones que se realizan en
otras regiones, una frecuencia de menor se reporta en los nifios peruanos y ecuatorianos®”!
donde la prevalencia de los defectos sobre denticion temporal, es de 9.63 % y de 12.5 %
respectivamente.

Otros estudios'®? en la region revelan porcentajes superiores, en poblaciones en Colombia,
alcanzan 74.2 % y el 61.4 %, lo que evidencia que los defectos en estas edades no son tan
infrecuentes.

El predominio de los defectos del esmalte en los nifios de 4 afios no coincide con una
investigacidn en infantes peruanos, donde los defectos son mayores a los 3 afios de edad

(12.69 %), con relacion al 4.76 % que se alcanza a los 4 afios, mientras que en otro estudio
en escolares de 4 a 6 afios, sobresale los 6 afios de edad con el 60.9 %.(58
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La mayor afectacidon del sexo masculino coincide con un estudio,’”. que reporta cifras
superiores en el 64.90 %, lo que contrasta con lo que encuentran en la India cifra inferior al
5.22 %.2% Se diferencia de otra investigaciéon realizada en Colombia'®: que muestra una
prevalencia de 67.4 % de defectos en las nifias.

La opacidad difusa como tipo de defecto mayoritario, en su forma lineal, es un estadio
clinico, donde la superficie del esmalte se presenta como una alteracidn en la traslucidez en
diferentes grados, se caracteriza por un patrdn sin limite claro con el esmalte adyacente,
unido a la presencia de dientes con hipoplasia precisa de la aplicaciéon de tratamientos
preventivos o curativos especificos en estos, la ausencia parcial o total de esmalte
constituye un factor predisponente en la aparicién de caries dentales.

Los resultados relacionados con el tipo y severidad de los defectos en el presente estudio no
coinciden con una investigaciéon en Colombia donde predomina la opacidad demarcada con
86.9 % vy le sigue las opacidades difusas en las categorias de leve a moderada con un 76.1 %
y la hipoplasia con 2.2 % cifras menores al estudio actual; pero concuerda con la presencia
de ausencia parcial o total del esmalte. Resultados similares obtiene otros estudios, pero con
cifras inferiores, 58.6 % de opacidades demarcadas, 44.3 % de opacidades difusasy 1.4 % de
hipoplasias y en cuanto a severidad es mas frecuente la blanca o crema 47.1 %. 8211

En Alemanial! se denota que la mayoria de los nifios con defectos tienen opacidad
demarcada en el 75 %; mientras los defectos hipopldsicos y las opacidades difusas son las
menos comunes con el 15 % y el 5 %. Sin embargo, los resultados coinciden con una
investigacion similar en nifios hindtes’? donde predominan las opacidades difusas e
hipoplasia 2.61 % y la opacidad demarcada 1.96 %, cifras muy inferiores a las encontradas.

Estos resultados coinciden con reportes realizados que senalan a los incisivos como los
dientes mds afectados, dentro de este grupo los centrales son mayoritarios con el 12.82 %,
al relacionarlos con el tipo de anomalia se encuentra que las opacidades demarcadas se
observan con mayor frecuencia, lo que no coincide con la presente investigacion donde
predomina la opacidad difusa; 1% difiere de otro estudio donde las opacidades demarcadas
en los molares es mas frecuente en el 14.10 %.°! Otros hallazgos encuentran en dientes
primarios afectaciéon en el siguiente orden: molares 35.20 %, caninos 30.80 % e incisivos
29.70 %.5!

El predominio de los defectos del esmalte en el maxilar concuerda con lo derivado en otros
estudios con cifras similares, 61.3 %y 51.60 %.1%-3)

La mayor afectacién de los incisivos maxilares puede ocasionar problemas psicoldgicos en
los niflos y nifias por la afectacion estética, lo que influiria en su autoestima.

Se concluye que los defectos del esmalte se encuentran en la cuarta parte de la poblacién
con predominio de moderada severidad, sin diferencias entre las edades y el sexo. La

opacidad difusa es la mas frecuente, predomina el grupo dentario incisivo y la localizacién
maxilar.
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