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on frecuencia se utilizan los términos

sobrepeso y obesidad como sin6nimos,

sin embargo, no lo son. El sobrepeso de-
nota un peso corporal mayor de lo que deberia
pesar un cuerpo de esa talla, sexo y edad. Se
habla de sobrepeso cuando las personas tienen
un Indice de Masa Corporal (IMC) entre 25 y
29.9; mientras que la obesidad es un trastorno
metabolico que conduce a una excesiva acu-
mulacion de grasa corporal, que se diagnostica
cuando el IMC es mayor a 30.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
considera a la obesidad una epidemia global;
asi como, uno de los mas graves problemas de
salud publica, tanto en la poblaciéon infantil
como en los adultos.

La prevalencia del sobrepeso y de la obesi-
dad en nifios incrementa rapidamente a nivel
mundial. Los resultados del estudio del Natio-
nal Health and Nutrition Examination Survey
(NHANES) 2007-2008 en Estados Unidos,
indican que aproximadamente el 16.9% de

los nifios y adolescentes entre dos y diecinue-
ve afnios de dicho pais presentan obesidad. En
México, la prevalencia de sobrepeso en los ni-
fios de preescolar es de 10.4%. Es decir estos
nifios tienen una alta prevalencia de mante-
ner este sobrepeso y desarrollar obesidad en
la edad adulta y tienen mas probabilidades de
padecer a edades mas tempranas enfermeda-
des no transmisibles como diabetes y enfer-
medades cardiovasculares.

Siendo el consumo de alimentos con un
alto contenido de hidratos de carbono, un im-
portante factor de riesgo para el desarrollo de
obesidad en nifos. El sobrepeso, la obesidad
y las enfermedades conexas son en gran medi-
da prevenibles. Por consiguiente, hay que dar
una gran prioridad a la prevencion de la obe-
sidad infantil.

Existen diversos recursos para diagnostico
del sobrepeso y de la obesidad, el mas
em-pleado es IMC, método aceptable para
determinar el depdsito de grasa en estudios
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epidemiolégicos. El IMC permite realizar la
clasificacion de los nifios en grados de
sobrepeso y de obesidad. Este se calcula
dividiendo el peso en kilogramos por el
cuadrado de la altura en metros (kg/m?).

Las alteraciones de peso, provocan limi-
taciones en la calidad de vida y se asocian
con varias complicaciones tempranas y tar-
dias, como los problemas cardiovasculares,
endocrinos, metabdlicos, respiratorios, tras-
tornos del higado, trastornos psicologicos y
sociales; asi como, enfermedades orales, en
las que se incluyen caries dentales y cambios
en los tejidos de soporte dentales que llegan a
producir gingivitis y enfermedad periodontal.

La gingivitis es la segunda causa de morbi-
lidad dental en los pacientes. La prevalencia
de la gingivitis aumenta con la edad, comien-
za en promedio a los cinco afios y alcanza el
punto maximo en la pubertad. Estudios epi-
demiol6gicos indican que la frecuencia de
gingivitis en niflos es inconstante y en el afo
2004 se reporté un 20.6% de prevalencia de
gingivitis en escolares de la Ciudad de Mé-
xico. Otros investigadores han reportado
un 15% de frecuencia en escolares en el es-
tado de Monterrey.

La gingivitis es la inflamacion de las encias
y se debe principalmente a la acumulacion de
placa dental por una deficiente higiene dental
(tabla 1). La gingivitis desencadena una se-
rie de consecuencias como el sangrado de las
encias, hasta llegar a la perdida continua de
los tejidos de soporte del diente (enfermedad
periodontal), la cual de no ser tratada a tiem-
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po puede desencadenar la pérdida temprana
de los dientes. Se han reportado en diferentes
estudios que existe asociacion entre la enfer-
medad periodontal y la obesidad en adultos y
adolescentes.

La gingivitis se observa a menudo en pa-
cientes pediatricos, mientras que el diagnostico
de enfermedad periodontal es poco frecuente
en ellos. Los nifios y adolescentes con obesi-
dad tienden a mostrar una mayor inflamacién
gingival en comparaciéon con los nifios con
peso normal.

Es probable que los nifios con sobrepeso
consuman alimentos con grandes cantidades
de calorias provenientes de grasas saturadas
con bajo valor nutricional, lo que contribu-
ye a una salud oral deficiente que es causa de
acumulacion de placa dentobacteriana (Bio-
film), siendo el principal factor responsable
de la gingivitis. Esta placa es el resultado de
una acumulacion heterogénea la cual incluye
restos de alimentos, saliva y microbios que se
adhiere a la superficie de los dientes, su con-
sistencia es blanda y es facilmente reconocible
a simple vista por su color amarillento.

Tabla 1. Sintomas indicativos de que un
nifo presenta gingivitis

Sintomas de Gingivitis

Inflamacion y enrojecimiento de las encias

Dolor en los dientes

Sangrado al comer y al cepillarse los dientes

Sensacion de las encias se mueven y de que los dientes estdn separados
Mal aliento

Abscesos en las encias, en algunos casos
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Por otra parte, los procesos de inflamacion
corporal se relacionan con cambios sistémicos
asociados con la obesidad, consecuencia de la
secrecion de citoquinas inflamatorias a través
del tejido adiposo. Como resultado de la fal-
ta de atencion a los procedimientos de higiene
oral, la secrecion de citoquinas puede activar-
se por bacterias periodontales presentes en la
placa dentobacteriana. Esta reaccion se puede
incrementar en niflos con un mayor depésito
de tejido adiposo, lo que puede exacerbar la
afeccion inflamatoria sistémica que predispo-
ne a la creacion de enfermedades inflamato-
rias como la gingivitis y periodontitis. Por lo
tanto, la gingivitis en la infancia se asocia con
el desarrollo de la enfermedad periodontal y la
pérdida de dientes en la edad adulta. Antece-
dentes que hacen de la higiene bucal una pre-
ocupacion fundamental en la infancia.

Es por ello que al ver el efecto negativo
de la obesidad en la salud periodontal de los
nifios es de suma importancia establecer una
estrecha colaboracion entre los dentistas y
pediatras en la prevencion y tratamiento de
la obesidad, para evitar desencadenar proble-
mas que dicho padecimiento conlleva.

Una alimentacién inadecuada contribuye
al desarrollo de enfermedades crénicas como
la obesidad, por lo tanto, es necesario la ense-
flanza de patrones de alimentacion adecuados
desde temprana edad.

Por lo tanto, es de suma importancia que
los padres de familia, conozcan los cuidados
necesarios que deben tener con la higiene bu-
cal de sus hijos en las primeras etapas de la
vida, especialmente en pacientes con obesidad,
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quienes son mas susceptibles a la inflamacion
gingival. Se ha reportado que el 56.7% de los
pacientes con obesidad, no asisten a las visi-
tas regulares al dentista. Del mismo modo, la
asistencia sanitaria global es menor en com-
paracion con los pacientes con un peso ade-
cuado. Esto se ve reflejado en su salud oral
y general. Entre las medidas preventivas, se
recomienda la valoraciéon por un dentista pe-
diatrico (Odontopediatra), como el primer con-
tacto del nifio con un profesional de la odon-
tologia, que puede hacer el diagnoéstico de la
cavidad oral, y determinar si existe relacion
entre la composicion corporal y la salud oral.

Otras acciones a considerar para prevenir
la obesidad y promover la salud oral en los
ninos son 1) realizar actividad fisica, 2) mo-
dificar los habitos alimenticios, con un mayor
consumo de alimentos nutritivos: por ejem-
plo, frutas o verduras. Ya que estos alimentos
ricos en fibra, ayudan a limpiar tus dientes,
evitando la gingivitis, a diferencia de los ali-
mentos blandos, que tienden a quedar atra-
pados entre los dientes promoviendo asi el
crecimiento de bacterias y formacién de pla-
ca dentobacteriana, 3) disminuir el consumo
de alimentos azucarados y poco nutritivos.
Ya que a las bacterias les encanta el azicar,
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y cuanta mas haya en la boca y los dientes,
mas fértil es el terreno para la gingivitis. Y 4)
reforzar la técnica de cepillado tres veces al
dia. Al promover estos habitos, existe la pro-
babilidad de mejorar la salud oral y sistémica.
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