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2 Importancia del diagndstico de enfermedades orales en nifios

Resumen

El examen clinico odontoldgico en nifios no solo se limita al diagndstico, tratamiento y prevencion de caries,
afeccion frecuente de dicha poblacion. Ademas, incluye muchas otras manifestaciones orales cuyas causas
son innumerables. El diagndstico de dichas lesiones requiere una amplia preparacion profesional para brin-
dar un tratamiento adecuado. La odontologia, tiene las garantias para proveer la seguridad al paciente en su
atencion y con ello mejorar su ejercicio profesional. En este articulo se pretende reflexionar acerca del rol del
odontdlogo y las diferentes situaciones que afectan la salud oral de la poblacion infantil.

Palabras clave: diagnéstico odontoldgico, lesiones orales, pediatria.

Abstract

Dental examination in children is not only limited to the diagnosis, treatment and prevention to identify cavities
and other frequent affections in this population, but also to many other oral manifestations of innumerable
causes. The diagnosis of these injuries requires extensive professional training to provide an adequate treat-
ment. Dentistry has the guarantees to provide patient safety in their care and thereby improve their professional
practice. This article aims to reflect on the role of the dentist and the different situations that affect the oral

health of the child population.

Keywords: dental diagnosis, oral lesions, pediatrics.

Resumo

0 exame clinico odontoldgico em criangas nao se limita apenas ao diagndstico, tratamento e prevencgao da
cérie, condicdo comum dessa populagdo. Além disso, inclui muitas outras manifestagdes orais cujas causas
sdo inumeras. O diagndstico de tais lesdes requer amplo treinamento profissional para fornecer tratamento
adequado. A Odontologia tem as garantias de proporcionar seguranga ao paciente em seus cuidados e, com
isso, melhorar sua pratica profissional. Este artigo tem como objetivo refletir sobre o papel do cirurgidao-den-

tista e as diferentes situagdes que afetam a saude bucal da populagao infantil.

Palavras-chave: diagnostico odontoldgico, lesdes bucais, pediatria.
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De acuerdo con la Carta Constitucional de la OMS (1946) la salud se define como “el
estado de completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de
afecciones o enfermedades”. Ademas, es uno de los "derechos fundamentales de
todo ser humano sin distincion de raza, religién, ideologia politica o condicién econd-
mica o social”" (1). Sin embargo, la concepcion de salud en la etapa de la nifiez (hasta
los 18 afios de edad) es diferente en comparacion con el adulto debido a que los nifios
se encuentran en un estado de desarrollo constante. Estan continuamente expuestos
a multiples factores biolégicos, ambientales, culturales y conductuales (2). Por tanto,
todo factor externo con efectos adversos sobre la salud y bienestar general de los
nifios podria repercutir de manera negativa al llegar a la adultez (3).

Debido a su alta prevalencia, uno de los mayores problemas de salud publica
en pacientes pediatricos son las enfermedades orales. Las mismas son causadas por
un amplio espectro de procesos infecciosos, inflamatorios y tumorales de variada ex-
presion clinica, y que se manifiestan como lesiones blancas, vesiculosas, ampollares,
ulcerativas, erosivas, entre otras (4, 5, 6). Una revision sistematica de la literatura rea-
lizada por Rivera en 2017, con el fin de reportar la frecuencia de lesiones de la mucosa
oral y variaciones normales de la anatomia de la cavidad oral en nifios y adolescentes
de varios paises, determino que las principales patologias son las Ulceras recurrentes
orales, candidiasis, linea alba, mucocele, lesiones traumaticas, y el herpes recurrente
oral (7). Particularmente, el grupo etario de alrededor de los 12 afios de edad es espe-
cialmente importante, ya que a esta edad generalmente han erupcionado la mayoria
de los dientes permanentes, y la aparicion de afecciones como caries y enfermedad
periodontal generaran un impacto negativo en sus conductas y futuros estilos de vida
(8). Frente a la diversidad y complejidad de alteraciones que se pueden encontrar en
la cavidad bucal de pacientes pediatricos, los profesionales odontélogos tienen un
rol central en el establecimiento de un diagndstico clinico certero y la eleccion de un
tratamiento adecuado.

Es en el examen clinico odontoldgico donde se visualizan, se palpan y se diag-
nostican las lesiones en la cavidad bucal de los pacientes. Dicho procedimiento per-
mite la deteccion precoz de enfermedades infecciosas con signos periorales y orales
que son importantes en la consulta en pediatria (9). El diagndstico diferencial entre los
sintomas orales de una enfermedad leve y los de una enfermedad sistémica grave es
esencial en la odontologia pediatrica. Por lo que realizar la deteccion precoz de estas
enfermedades permite un mejor prondstico a largo plazo (9). Sin embargo, la etiologia
de las lesiones orales en nifios no solo se limita causas estrictamente odontoldgicas.
En muchas ocasiones, las mismas pueden estar intimamente relacionadas a enfer-
medades locales o sistémicas, accidentes o situaciones de violencia fisica y sexual.
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Entre los pacientes pediatricos, los nifios hospitalizados constituyen un gru-
po de riesgo ya que suelen tener su salud general comprometida aun desde eda-
des muy tempranas. Diversos factores pueden comprometer la salud de los nifios
hospitalizados como el elevado contenido de azucar contenido en medicamentos
pediatricos, una alteracion en la produccién normal de saliva como consecuencia de
las drogas utilizadas, y el estrés por la condicién de internacion, entre otras causas
(10). Entre las afecciones orales que se observan, la OMS considera a la caries dental
como la enfermedad mas frecuente. Otras alteraciones como la palidez de mucosas,
xerostomia y mucositis oral, son frecuentemente observadas en nifios sometidos a
tratamientos de quimioterapia (11, 12). Particularmente, en pacientes hospitalizados
con diferentes tipos de afecciones renales, los pacientes suelen presentar agranda-
mientos gingivales, defectos de esmalte, disminucion del flujo salival, enfermedad
periodontal, retardo en la exfoliacion y erupcion dentaria, y erosiones dentales, entre
otros (13). Es por ello que, en nifios que requieren cuidados especiales, el rol principal
del odontologo consiste en promover la prevencion primaria y la salud bucal contando
con una amplia comunicacion entre los especialistas que forman el equipo de cuidado
al paciente (14).

La dietay el estado nutricional del individuo pueden afectar de manera directa
el desarrollo e integridad de la cavidad bucal, favoreciendo el desarrollo de diversas
enfermedades dentales y periodontales (15). Sin embargo, la interaccion entre el es-
tado nutricional y la salud bucal no ocurre de manera unidireccional, sino mas bien lo
hacen de manera sinérgica, instaurando un circulo vicioso que lleva a un progresivo
deterioro del estado de salud general del organismo (16). Las afecciones sistémicas
agudas, cronicas o terminales, generalmente transcurren con una pérdida de las habi-
lidades funcionales masticatorias y, por ende, comprometen el régimen alimentario y
el estado nutricional (17). Un claro ejemplo de esta interaccion lo constituye la noma,
la cual es una grave enfermedad gangrenosa que afecta las membranas mucosas
de la boca y la cara, principalmente en nifios malnutridos, con higiene bucodental
deficiente, infecciones y trastornos en la respuesta inmune, y que viven en situacion
de pobreza extrema (18). Si bien la enfermedad es mortal en un alto porcentaje de
los casos, los sobrevivientes padecen desfiguracion facial grave, lo que genera difi-
cultades para hablar en ingerir alimentos. Por tanto, es de fundamental importancia
la formacion de grupos interdisciplinarios integrados por profesionales odontélogos
y especialistas en nutricién tanto para la promocion, prevencion e intervencion en
enfermedades que afecten la salud bucal.

La OMS define al maltrato infantil como "los abusos y la desatenciéon de que
son objeto los menores de 18 afos, e incluye todos los tipos de maltrato fisico o
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psicolégico, abuso sexual, desatencion, negligencia y explotacién comercial o de otro
tipo que causen o puedan causar un dafio a la salud, desarrollo o dignidad del nifio, o
poner en peligro su supervivencia, en el contexto de una relacion de responsabilidad,
confianza o poder” (19). Muchas de las lesiones originadas como consecuencia de
este maltrato suelen manifestarse en la region craneofacial y, en particular, en la ca-
vidad oral. Se trata de lesiones periorales y/o intraorales, infecciones y enfermedades
que llevan al odontélogo a sospechar de abuso infantil y negligencia (20). Entre las en-
fermedades y lesiones orales existen algunas especificas, sugerentes o sospechosas
de violencia sexual, principalmente aquellas lesiones asociadas a virus, como herpes
simple tipos 1y 2, y bacterias, como Neisseria gonorrhoeae, Treponema pallidumy
Chlamydia trachomatis. La aparicion de petequias, eritema y/o erosiones en region
intraoral, particularmente en la zona de union entre el paladar duro y el blando pueden
ser indicativas de violencia sexual. Las infecciones orales por Neisseria gonorrhoeae
y Treponema pallidum son patognomaonicas de abuso sexual, las demas lesiones son
sospechosas o sugerentes (21, 22). Es por ello que resulta de suma importancia que
el odontopediatra esté preparado profesionalmente para realizar el diagnéstico dife-
rencial de este tipo de lesiones para poder realizar la notificaciéon a las autoridades
correspondientes.

Muchos de los factores anteriormente mencionados que afectan la salud oral
en la poblacién infantil estan estrechamente relacionados con condiciones sociocul-
turales que dificultan a los pacientes el acceso a los servicios de salud mas basicos.
En particular, muchas veces no se le da a la salud oral la importancia que se merece
dentro de lo que referimos como el estado de completo bienestar de un individuo. En
muchos casos existe una somera idea de lo que representa la salud bucal infantil. Sin
embargo, no se posee un acabado conocimiento de todas las patologias orales, ni
del impacto que estas podrian ocasionar en las diferentes etapas de desarrollo de los
nifios. Es por esta razén que la capacitacion profesional continua en el campo de la
odontopediatria es la herramienta fundamental que poseen los profesionales odontd-
logos, no solo para poder actuar de manera adecuada ante diferentes condiciones que
afecten la salud oral de los pacientes, sino también para poder brindar informacion
béasica y necesaria a los padres o tutores legales de los menores para una correcta
prevencién de enfermedades orales.

Conclusion

El odontdlogo ejerce un rol protagonista en el cuidado de la salud oral de los pacien-
tes, no solo en el diagndstico y tratamiento de las diferentes enfermedades bucales,
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6 Importancia del diagndstico de enfermedades orales en nifios

sino ademas en la prevencion de las mismas. La poblacion infantil constituye un
grupo etario particular ya que se encuentra en un estado de desarrollo constante,
estd continuamente expuesta a multiples factores externos y, ademas, los tipos de
lesiones en esta poblacién son, generalmente, diferentes a la poblacién adulta. Estos
hechos generan la necesidad profesional de adquirir conocimientos especificos de
este grupo de pacientes a fin de ofrecer una atencién adecuada. En este sentido, el
odontdlogo debe estar capacitado para reconocer diferentes tipos de lesiones que
podrian estar asociadas a otro tipo de condiciones no solo para poder aplicar un
tratamiento correcto, sino también para poder alertar a las autoridades sanitarias
correspondientes cuando el caso asi lo requiera.
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