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Relacion entre el periodo de lactancia materna y maloclusiones

Resumen

Los beneficios de la lactancia materna en la pre-
vencién de las maloclusiones han sido descritos
en la literatura odontolégica, destacando que
lactar exclusivamente mds de 6 meses dismi-
nuye su prevalencia. Objetivo: determinar la
relaciéon entre periodo de Lactancia Materna y
Maloclusiones. Material y métodos: se exami-
né una muestra de 59 nifios en edades entre 6
y 13 afios en la parroquia Higuerote, Miranda,
Venezuela. Se aplicé un cuestionario a cada re-
presentante para obtener datos sobre el periodo
de lactancia materna recibida por el nifio y se
efectué un examen clinico bucal observando va-
riables ortodéncicas en cada nifio. Se realiz6 un
modelo de andlisis de significancia p<0,05, me-
diante la prueba de Fisher a través del Andlisis
de Varianza Univariado (ANOVA), para eviden-

ciar si existian diferencias estadisticamente sig-
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nificativas entre periodo de lactancia materna y
las variables: relacién molar permanente, mor-
dida abierta anterior y mordida cruzada poste-
rior. También se aplicé la prueba no paramétrica
de Kruskal-Wallis en aquellos casos en donde
la muestra fue menor de 30 observaciones. Re-
sultados: existe relacion estadistica significativa
entre un periodo de lactancia materna menor de
6 meses y relacién molar en clase II de Angle y
mordida abierta anterior, sin embargo para mor-
dida cruzada posterior no se hall6 significancia
estadistica. Se encontré relacién estadisticamen-
te significativa entre un periodo de lactancia
materna mayor de 6 meses con relacién molar
en clase I de Angle. Conclusién: se plantea que
un periodo de lactancia materna mayor de 6 me-
ses se relaciona con la ausencia de maloclusién

en el grupo estudiado.

Palabras clave: lactancia materna, maloclusién.

Relacao entre o aleitamento materno e ma oclusao

Resumo

Os beneficios da amamentagdo na prevengao da
md oclusdo tém sido descritos na literatura den-

tal, notando que amamentam exclusivamente
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seis meses sobre a sua prevaléncia diminui. Ob-
jetivo: determinar a relagdo entre o aleitamento
materno e mé oclusdo. Métodos: Uma amostra
de 59 criangas com idade entre 6 e 13 anos na

paréquia Higuerote, Miranda, Venezuela. Um
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questiondrio foi aplicado para cada represen-
tante para obter dados sobre o periodo de ama-
mentagdo fornecidas pela crianga e fez um exa-
me oral em varidveis ortoddnticos observando
cada crianga. Realizamos um modelo de andlise
de significancia p <0,05, pelo teste de Fisher por
meio de andlise de varidncia univariada (ANO-
VA), para mostrar se houve diferencas estatis-
ticamente significativas entre a amamentacao
e varidveis maternas: razdo molar permanente,
mordida aberta anterior e mordida cruzada pos-
terior. Também aplicado o teste ndo paramétrico
de Kruskal-Wallis nos casos em que a amostra

foi de menos de 30 observacbes. Resultados:

Original article

Nao h4 relacdo significativa entre o aleitamento
materno até 6 meses e razao molar e Angle clas-
se II mordida aberta anterior, mordida cruzada
posterior no entanto, para ndo haver significan-
cia estatistica foi encontrada. Relagdo estatistica-
mente significativa foi encontrada entre o perio-
do de aleitamento materno superior a 6 meses
na classe I razdo molar de Angle. Conclusao: su-
gere-se que o periodo de amamentagdo durante
6 meses estd relacionada com a auséncia de md

oclusdo no grupo de estudo.

Palavras-chave: aleitamento materno, ma

ocluséo.

Relations hetween breastfeeding and malocclusion

Abstract

The benefits of breastfeeding in the prevention
of malocclusion have been described in dental
literature, noting that exclusively breastfeeding
over 6 months reduced its prevalence. Obje-
tive: To determine the relationship between
breastfeeding and malocclusions. Materials and
methods: We examined a sample of 59 children
aged between 6 and 13 years in the parish Hi-
guerote, Miranda, Venezuela. A questionnaire
was applied to each tutor to obtain data on the
breastfeeding period received by the child and
was made an oral examination and orthodontic
variables was observed in each child. We perfor-
med an analysis model of significance p <0.05,
by Fisher test through the Univariate Analysis

of Variance to reveal whether there were signifi-

cant differences between maternal breastfeeding
and the variables: permanent molar relations-
hip, anterior open bite and posterior crossbite.
Also applied the nonparametric Kruskal-Wallis
test in cases where the sample was less than 30
observations. Results: A statistically significant
relationship exists between a breastfeeding less
than 6 months and Angle Class II molar rela-
tion and anterior open bite, but for posterior
crossbite was not found statistically significant.
Statistically significant relationship was found
between maternal breastfeeding over 6 months
with Angle Class I molar relation. Conclusion: it
is suggested that a period of breastfeeding over
6 months is related to the absence of malocclu-

sion in the study group.

Keywords: Breastfeeding, malocclusion.



Introduccion

La Organizacién Mundial de la Salud sefiala
que la lactancia materna es una préactica natu-
ral y constituye la forma idénea de aportar a los
nifios pequefios todos los nutrientes necesarios
para un crecimiento y desarrollo adecuado y sa-
ludable’. Posee efectos indiscutibles para la sa-
lud de la madre como del hijo desde el punto de
vista inmunolégico*?, nutritivo', afectivo, y psi-
colégico*®. Se recomienda que la alimentacién
materna debe ser exclusiva los primeros 6 meses
de vida y luego debe ser complementada con

otros alimentos por lo menos hasta los 2 afios.!

Aun cuando la promocién de la lactancia ma-
terna se ha hecho a gran escala, la misma no se
inicia tan pronto como deberia, la exclusividad
y la frecuencia no se estdn logrando por los pe-
riodos recomendados, la duracién sigue siendo
corta (menor a 6 meses) y las practicas de deste-

te siguen siento inadecuadas.

Todas las funciones del aparato bucal (respira-
cién, succién, deglucién, masticacién y fona-
cién), estimulan el crecimiento y desarrollo del
complejo dento-buco-mdxilo-facial. Por ello,
el tipo de lactancia, asi como los hébitos para-
funcionales, pueden influir sobre la morfologia
definitiva de los maxilares, ocasionando distur-

bios en la oclusién.”

La importancia de la lactancia materna en el ade-
cuado crecimiento y desarrollo crdneo-facial, asi
como su relacion con la apropiada maduracién de
las funciones del aparato bucal, han sido descri-
tas en la literatura odontolégica. Es significativo
destacar el aporte de Raymonds, J. (2003), quien
acota que la lactancia materna posee un papel pri-
mordial en el desarrollo adecuado del lactante, es-
pecificamente en el crecimiento, desarrollo y ma-

duracién del macizo facial y en consecuencia su

Relacion entre el periodo de lactancia materna y maloclusiones

insuficiencia se relaciona como uno de los agentes
etiolégicos de determinadas maloclusiones,® por
lo que un tiempo mayor de 6 meses de lactancia
materna contribuye a prevenir las maloclusiones,

o al menos disminuir su gravedad.

Numerosos trabajos de investigacién Latinoa-
mericanos relacionan un periodo de lactancia
materna corto (menor de 6 meses) con tendencia
a relacién molar en clase II de Angle 012131415
mordida abierta anterior®'>'*167718 y mordida

cruzada posterior.'*1?20

Lo anterior nos motivé a estudiar si existe co-
rrespondencia entre el periodo de lactancia ma-
terna y la relacién molar en clase II de Angle, la
mordida abierta anterior y la mordida cruzada
posterior en una muestra de nifios en estado de
pobreza critica que habitan en la parroquia Hi-
guerote, municipio Brion del estado Miranda,
Venezuela.

Material y métodos

La poblacién de este estudio estuvo constituida
por 59 nifios en periodo de denticién mixta en
edades comprendidas entre 6 y 13 afios que ha-
bitan el sector “La Isla de la Fantasfa” en la pa-
rroquia Higuerote, municipio Brion, estado Mi-
randa, Venezuela, quienes decidieron volunta-
riamente en conjunto con sus representantes ser
parte de la investigacién con el fin de estimar el
porcentaje de nifios amamantados por 6 meses o
menos que presentan relacién molar en clase II
de Angle, mordida abierta anterior y /o mordida
cruzada posterior. La evaluacién clinica y medi-
cién odontoldgica de los nifios fueron realizadas
por odontélogos egresados de la Universidad

Central de Venezuela previo entrenamiento.

Para la recoleccion de datos, se aplicé un ins-

trumento adaptado de la historia clinica de la
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Céatedra de Odontologia Pedidtrica de la UCYV,
que constaba de dos partes: un interrogatorio y
un examen clinico,bajo entrenamiento previo, el
cual fue evaluado y aceptado por la tutora. A to-
dos los nifios se les realizé un minucioso examen
odontolégico con el fin de obtener componentes
clinicos relacionados con el desarrollo adecua-
do de los maxilares y a sus representantes se les
suministré una encuesta con el fin de determi-
nar variables sociodemograficas y periodo de
lactancia materna recibido por el menor. Para la
recopilacién de la informacién fueron reunidos
los representantes de los nifios y se les explicé el
objetivo de la investigacién, aquellos nifios cu-
yos tutores legales accedieron voluntariamente
a participar fueron incluidos en el estudio, bajo

consentimiento informado firmado con testigos.

El tipo de estudio realizado es de tipo clinico,
experimental no probabilistico, de corte trans-

versal. y de cardcter correlacional.

El andlisis estadistico de las variables se realiz6
mediane un modelo de andlisis de significancia
p<0,05, basados en la prueba de Fisher a través
del Analisis de Varianza Univariado (ANOVA),
para evidenciar si existian diferencias estadisti-
camente significativas entre periodo de lactancia
materna recibida por el infante y las variables:
relacién molar permanente, mordida abierta an-
terior y mordida cruzada posterior. Y prueba no
paramétrica de Kruskal-Wallis en aquellos casos

donde la muestra fue menor de 30 observacio-

DISTRIBUCION DE LA POBLACION POR
PERIODO DE LACTANCIA MATERNA

B 6 meses o menor

B Mayor de 6 meses

Grdfico 1. Distribucion de la poblacion estudiada por pe-
riodo de lactancia materna recibida.

nes, igualmente con el mismo nivel de signifi-

cancia p<0,05.

Resultados

El 100% de los nifios participantes en este estu-
dio recibieron lactancia materna por algtin tiem-
po. De los cuales el 51% fue amamantado por un
periodo de 6 meses o menor, observdndose una
mediana de tiempo de lactancia de 6 meses (Ver
Grafico 1). Las relaciones molares en la pobla-
cién estudiada se observan en la Tabla 1.

Para la relacién molar en clase I de Angle se
encontré relevancia estadistica en la poblacién
lactada por mds de 6 meses a diferencia a las re-

laciones molares en clase Il y clase III de Angle.

En cuanto a la relacién molar en Clase I de An-
gle s6lo se observé en 17 nifios (28,8%), de los
cuales, el 71% fue lactado por un periodo me-

Tabla 1. Relaciéon molar permanente en la poblacion estudiada acorde con la duracién de la lactancia materna.

Fuente: Propia.



Relacion entre el periodo de lactancia materna y maloclusiones

Tabla 2. Relacion del periodo de lactancia materna con las variables: mordida abierta anterior y mordida cruzada posterior.

Fuente: Propia.

nor de 6 meses, resultado que arrojé relevancia
significativa cuando se le aplicé la prueba no
paramétrica de Kruskal-Wallis a través del Ana-
lisis de Varianza Univariado (ANOVA) con un
nivel del significancia p<0,05 y de confiabilidad
del 95%. Hallazgo que indica que un periodo de
lactancia materna menor de 6 meses se relaciona

con tendencia a distoclusién.

En relacién a las otras variables estudiadas: mor-
dida abierta anterior, mordida cruzada posterior
y la combinacién de mordida abierta anterior y
mordida cruzada posterior, se encontré mayor
prevalencia de estas en aquellos nifios que fue-
ron lactados por un periodo menor de 6 meses,
sin embargo al aplicar la prueba no paramétri-
ca de Kruskal-Wallis sélo se encontré diferencia
estadistica significativa en la variable mordida
abierta anterior, cuando se le relacioné con el
grupo lactado por més de 6 meses y con el total
de esta categoria. p<0,05 Estos resultados pue-

den ser apreciados en la Tabla 2.

Discusion

En la literatura odontoldgica se ha descrito que
la etiologia de las maloclusiones es multifacto-
rial en la cual se combinan la genética y facto-

res ambientales. Autores consideran que la lac-

tancia materna ejerce una gran influencia en el
adecuado crecimiento y desarrollo del aparato
bucal.®7#1922224% De jgual manera varios auto-
res concuerdan en que la misma genera un efec-
to positivo en la sincronizacién de las funciones
del aparato bucal: succién, deglucién, respira-

cién, masticacién y fonacién.5#3051%

Algunos de los autores consultados afirman que
la alimentacién por medio de la lactancia mater-
na desde el nacimiento y por un tiempo mayor
a 6 meses contribuye notablemente a la preven-
cion de alteraciones dento-buco-maéxilofacia-
les.”8121619252627.282930 Por e] contrario, los infantes
que son alimentados por medio del biberén, des-
de el nacimiento o son destetados antes de los 6
meses de vida presentan 13 veces mds posibilida-
des de sufrir maloclusiones sobretodo asociadas

a hdbitos viciosos de succién y de deglucién.™

Al igual que en este estudio, Mendoza, A. &
Cols. (2008), Blanco, L. & Cols. (2007), Prieto, Y.
& Cols. (2009), Guerra, M. & Cols. (2010) y Pé-
rez, M. & Cols. (2008), concluyen en sus inves-
tigaciones que un periodo de lactancia materna
menor a 6 meses constituye un factor predispo-

nente en la aparicién de maloclusiones.?*2%29353

De acuerdo a lo revisado en la literatura, las ma-

loclusiones més frecuentes encontradas en pa-
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cientes que han recibido lactancia materna por
un periodo menor de seis meses son: la relacién
molar en clase II o distoclusién,”'%21315 mordi-
da abierta anterior'*'*'%2% y mordida cruzada
posterior.!71920213334 Gin embargo, Cristiane, L &
Cols. (2006) en un estudio realizado sobre 249
nifios brasileros no hallaron una relacién esta-
distica significativa entre la duracién de la lac-
tancia materna exclusiva y la prevalencia de
distoclusiéon.” De igual manera, Legovic, M. &
Col (1991) en su investigacion realizada en nifios
croatas concluyeron que no existian diferencias
relevantes entre la prevalencia de Maloclusién
Clase II de Angle en nifios amamantados y no

amamantados.®

Los resultados de nuestro trabajo arrojaron que
si existfa una relacion estadistica significativa
entre un periodo de lactancia materna corto
(menor de 6 meses) y la relacién molar en clase
II de Angle y la mordida abierta anterior, lo que
concuerda con la mayoria de las investigaciones
realizadas a nivel mundial. En la muestra to-
mada también se consider6 la mordida cruzada
posterior, pero con la misma no se hall6 relevan-
cia estadistica. De igual forma se encontré una
relacién estadisticamente significativa entre un
periodo de lactancia materna mayor de 6 meses

con relacién molar en clase I de Angle.
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