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RESUMEN:

Objetivo: Establecer las creencias de las madres de nifios/as lactantes en relaciéon con el proceso de erupciéon dental e identificar
las manifestaciones sistémicas que ellas asocian como normales en dicho proceso.

Materiales y métodos: Se realiz6 un estudio de corte transversal. Se tomoé una muestra de 87 madres de nifios/as lactantes que
hacian parte de la sala-cuna, caminadores y preescolar del Centro Infantil Biberones de Bucaramanga. Los datos fueron recogidos
por medio de un cuestionario aplicado a las madres. Para su analisis se utilizaron las pruebas estadisticas Chi? y la t de Student
(o0 < 0.05).

Resultados: E1 39% de las madres asociaba la erupcién con manifestaciones clinicas en el nifio. Al describir los aspectos rela-
cionados con signos y sintomas, se observo que el aumento del deseo de morder fue el mas frecuente (75.9%). Igualmente, se
establecié que la conducta mas utilizada por las madres para aliviar los sintomas de sus hijos es colocarles el chupo (78.2%).
Conclusiones: El estudio permiti6 establecer los conocimientos y las préacticas consolidadas basadas en las referencias bibliogra-
ficas existentes y asi ser relacionadas con informacién reportada por las madres [Riveros CM, Diaz LM, Franco PL, Sanabria JS.
Creencias y practicas de las madres de nifios(as) lactantes relacionadas con los signos y sintomas presentes en la erupcioén dental.
Ustasalud 2010; 9: 96 - 100]
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BELIEFS AND PRACTICES OF MOTHERS RELATED TO SIGNS AND SYMPTOMS ASSOCIATED
WITH INFANTS TEETHING

ABSTRACT

Objective: To establish the beliefs of mothers of children related to the process of tooth eruption and to identify associated
systemic manifestations as normal to them in this process.

Methods: A cross-sectional study was done. A sample was conformed by 87 mothers of infants who were part of the nursery,
toddlers and preschool Centro Infantil Biberones of Bucaramanga. Data were collected through a questionnaire administered
to these mothers. For the analysis, statistical tests Chi? and Student’s t test were done (o < 0.05).

Results: Thirty nine percent of the mothers associated teething with clinical manifestations. It was observed that increasing
the desire to bite was the most frequent (75.9%). Similarly, it was established that the behavior most often used by mothers
to relieve the symptoms of their children is to put the pacifier (78.2%).

Conclusions: This study allowed us to establish the consolidated knowledge and practices based on existing references and
related information reported by mothers.
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INTRODUCCION

En la actualidad existe controversia entre ma-
dres y médicos debido a que éstos niegan la par-
ticipacion etiologica de la erupcién de los dien-
tes deciduos en la presencia de infecciones.!?
El principal problema radica en la persistencia
de mitos alrededor de la erupcién de los dien-
tes primarios que puedan llevar a ignorar una
enfermedad real que podria poner en peligro la
vida del nifio.?

Los mitos alrededor del proceso de la denticién
han sido muchos y de ser una entidad eminen-
temente patolégica tal como se consideraba en
el siglo XIX cuando se creia que causaba el mas
alto grado de mortalidad infantil se ha cambiado
a una concesion fisiolégica de la que se infiere
la necesidad de tratar al paciente en el alivio de
sus sintomas.*

De acuerdo con lo anterior, es necesario cono-
cer las creencias y las practicas de las madres
de los lactantes en relacion con el proceso de
erupciéon. Por tal motivo, el objetivo del presen-
te trabajo fue evaluar estas creencias y practicas
en un grupo de madres de ninos(as) lactantes
que asistian a un jardin infantil de la ciudad de
Bucaramanga.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio de corte transversal en el
que se tomé6 como universo a las madres que lle-
vaban sus hijos(as) al Centro Infantil Biberones
de Bucaramanga. La muestra estuvo constituida
por 87 madres de los nifios(as) lactantes que ha-
cian parte de la sala-cuna, caminadores y prees-
colar.

Se realiz6 un muestreo no probabilistico por
conveniencia. Entre los criterios de inclusion
se consideraron a la madres que tuvieran sus
hijos(as) en la sala cuna, caminadores o prees-
colar con edades entre los seis meses y los tres
anos de edad, que hubiesen recibido la encuesta
y la hubiesen devuelto diligenciada a la insti-
tucion. Se excluy6 a las madres cuyos hijos(as)
presentaran alteraciones sistémicas o estuvieran
enfermos en el momento de realizar la encuesta.

Las variables que se tomaron en cuenta en el es-
tudio fueron el sexo del nifio, la edad de la ma-
dre, la edad del hijo, la condicién socioecon6mi-
ca, el nivel educativo de las madres, la relacién
entre la erupciéon dental y la apariciéon de las
enfermedades, fiebre, diarrea, deseo de morder
por parte de los lactantes, inflamacién y enro-
jecimiento de la encia, aumento de salivacién,
apetito reducido, e irritabilidad, entre otras.

Inicialmente, se solicité permiso en el jardin in-
fantil para entrevistar a las madres. El cuestio-
nario fue entregado a los docentes quienes se
encargaron, a través de los nifios, de hacerlos
llegar a las madres de familia. Una vez las en-
cuestas fueron diligenciadas, las madres las re-
gresaban a la institucién que las compil6 y en-
trego a las investigadoras.

Analisis estadistico

La codificacion se hizo por duplicado en Excel y
Epi — Info 6.04. El analisis fue realizado en Sta-
ta 9.0. En el anélisis univariado se clasificaron
las variables, para las variables cualitativas se
obtuvieron proporciones y razones mientras que
para las cuantitativas se obtuvieron medidas de
tendencia central y de dispersion.>”

Para el andlisis bivariado se cruzaron las varia-
bles elegidas para el estudio: las variables inde-
pendientes con cada una de las dependientes y
variables cuantitativas con variables cualitati-
vas para lo cual se utilizé la prueba Chi*y la t de
Student con un valor p < 0.05.

Consideraciones éticas

Para el diligenciamiento de las encuestas y la
ejecucion de esta investigacion se siguieron las
normas establecidas en la Resolucién 008430 de
1993 del Ministerio de Salud de la Republica de
Colombia para los trabajos de investigacién que
involucran comunidades.

RESULTADOS

Se evaluaron 87 madres de infantes, cuya edad
promedio fue de 31 afios, el 78.2% (68) tenia
un nivel educativo superior, el 74.7% (65) tra-
bajaban fuera de casa. E1 55.2% (48) permanecia
la mayor parte del tiempo con su hijo. La edad
promedio de sus hijos fué de 26 meses. E1 50.6%
(44) de los infantes pertenecian al sexo femenino
y el 24% (21) eran de estrato 6 (Tablal).

Al describir los aspectos relacionados con signos
y sintomas, se observo que el 75.9% (66) de las
madres respondieron que su hijo(a) presentaba
un aumento en el deseo de morder, seguido del
enrojecimiento e inflamacion de la encia con el
64.4% (56). El aumento de la salivaciéon estuvo
representado por el 62% (54), la irritabilidad en
el nifio con el 59.8% (52) y la fiebre con el 54%
(47). Las enfermedades con menor frecuencia
fueron la diarrea con el 26.4% (23), y la disminu-
cion del apetito con el 46% (40) (Tabla 2).

Al analizar los aspectos relacionados con las
conductas que realizaba la madre para aliviar
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los sintomas de sus hijos, el 78.2% (68) colocaba
el chupo a sus hijos(as), el 49.4% (43) llevaba a
su hijo(a) al médico. El uso de remedios caseros
estuvo representado por el 37.9% (33) de las ma-
dres. So6lo el 16% (14) de las madres llevaban a
sus hijos(as) al odontélogo (Tabla 3).

Tabla 1. Variables sociodemograficas.

VARIABLE FRECUENCIA (%)

Global 87 (100)
Sexo

Femenino 44 (50.6)

Masculino 43 (49.4)
Estrato

3 6(7)

4 43 (49.4)

5 17 (19.6)

6 21 (24.1)
Nivel educativo madre

Secundaria 2(2.3)

Educaci6on superior 68 (78.2)

Otros 17 (19.6)
Actividad de la madre

Estudia 3(3.45)

Trabaja 65 (74.7)

Estudia y trabaja 7 (8.05)

Ninguna 12 (13.8)
Tiempo con su hijo

Siempre 21 (24.14)

Casi siempre 48 (55.2)

Muy poco 18 (20.7)

El 60.9% (53) de las madres no relacionaron la
erupcion de los dientes con la aparicién de sig-
nos y sintomas (Tabla 4). El 54% (47) de las ma-
dres tuvo creencias adecuadas sobre los sinto-
mas y signos del proceso de la erupcién dental
(Tabla 5).

Al analizar a las madres de acuerdo con las varia-
bles sociodemograficas, se encontraron diferen-
cias estadisticamente significativas en no tener
conocimiento acerca de los signos y sintomas de
la erupcién dental (p=0.005) y la practica ade-
cuada para aliviarlos (p=0.027). Adicionalmen-
te, se encontraron menos conocimientos en un
61.7% (29) y practicas en un 85% (34) en relaciéon
con las madres que trabajaban.

Al analizar los datos administrados por las ma-
dres de acuerdo con los signos y los sintomas
se determinaron diferencias estadisticamente
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significativas en la no asociacién con diarrea
(p=0.031), deseos de morder (p=0.0001), enro-
jecimiento e inflamacion de la encia (p=0.0001),
aumento de la salivacién (p=0.001) e irritabili-
dad (p=0.008).

Al referirse a las madres que no tenian practicas
adecuadas para aliviar los signos y sintomas de
sus hijos se encontraron diferencias estadistica-
mente significativas en la no asociacién al llevar
a sus hijos al odontélogo (p=0.0001), llevar a
sus hijos al médico (p=0.0001) suministrar hielo
o bebidas heladas a sus hijos (p=0.003).

Al hacer un andlisis comparativo estadistico en-
tre las creencias adecuadas de las madres y los
conocimientos consolidados no se encontraron
diferencias estadisticamente significativas ya
que segun los conocimientos consolidados, el
57.4% (27) de las madres tienen creencias ade-
cuadas mientras que en las practicas consolida-
das existe una igualdad de opiniones.

Tabla 2. Signos y sintomas reportados por las ma-
dres.

VARIABLE FRECUENCIA
(%)

Global 87 (100)
Fiebre

No 4 (46)

Si 47 (54)
Diarrea

No 64 (73.6)

Si 23 (26.4)
Deseo de morder

No 21 (24.14)

Si 66 (75.9)
Enrojecimiento e inflamacién de las
encias

No 31 (35.6)

Si 56 (64.4)
Aumento de saliva

No 33 (38)

Si 54 (62)
Apetito reducido

No 47 (54)

Si 40 (46)
Irritabilidad

No 35 (40.2)

Si 52 (53.8)
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Tabla 3. Conductas realizadas por la madre para ali-
viar los signos y sintomas de sus hijos.

VARIABLE Frecuencia (%)

Global 87 (100)
Lleva su hijo al médico

No 44 (50.6)

Si 43 (49.4)
Lleva su hijo al odontélogo

No 73 (83.9)

Si 14 (16.1)
Utiliza remedios caseros

No 54 (62)

Si 33 (37.9)
Hielo

No 69 (79.3)

Si 18 (20.7)
Chupo o juguetes para morder

No 19 (21.8)

Si 68 (78.2)
Bebidas heladas

No 65 (74.7)

Si 22 (25.3)
Otros

No 48 (55.2)

Si 39 (44.8)
Nada

No 71 (81.6)

Si 16 (18.4)

Tabla 4. Aspectos relacionados con la erupcién y
aparicién de enfermedad.

VARIABLE Frecuencia (%)
Global 87 (100)
Relacién entre erupcion y
enfermedad
No 53 (60.9)
Si 34 (39.1)

Tabla 5. Creencias apropiadas por la madre y su rela-
cion con los conocimientos y practicas consolidadas.

VARIABLE Frecuencia (%)
Global 87 (100)
Creencias adecuadas
No 40 (46)
Si 47 (54)

DISCUSION

Los padres y médicos han debatido sobre la existencia
de manifestaciones sistémicas asociadas a la erupcion
dentaria, ya que gran parte del conocimiento acerca
de los signos y sintomas de la denticién esta basado
en la informaciéon que en la mayoria de los casos es
atribuida a opiniones de los padres.®’® Una btusqueda
bibliografica al respecto no resuelve la controversia,
la acentua, ya que es muy poco lo escrito al respecto;
tampoco hay uniformidad de criterios."?#

Algunos autores en sus investigaciones refieren que
la erupcién dental puede ir acompafiada de signos y
sintomas en el infante. Ramos y Hernandez (2002) re-
portaron en su trabajo con 223 madres de nifios en
edades entre los 6 y 12 meses, que el 59.6% sefialo
que sus hijos presentaron alglin sintoma durante la
erupcion.’

La erupcién primaria es una etapa fisiologica y ana-
témica de la infancia y como tal es raro para un nifio
atravesar este periodo de la denticién sin presentar
ninguna manifestacion clinica. Segin Peretz y colabo-
radores de 147 nifios, el 60.7% de la muestra total pre-
sentd por lo menos una manifestacion clinica, se evi-
denci6 la salivacion como la mas frecuente (15.2%).2

En el estudio realizado para identificar las creencias y
practicas relacionadas con la erupcién dental en muje-
res con hijos lactantes en el Centro Infantil Biberones
de Bucaramanga, se estableci6é que el 39% relacion6
la erupcion con manifestaciones clinicas en el nifio.

Al describir los aspectos relacionados con signos y
sintomas, se observod que el aumento del deseo de
morder fue mas comun con el 75.9% (66), seguida del
enrojecimiento e inflamacién de la encia con el 64.4%
(56), el aumento de la salivacién se observo en el 62%
(54), la irritabilidad en el nifio con el 59.8% (52) y la
fiebre con el 54% (47).

De manera similar, Feldens y colaboradores (2010)
encontraron en un estudio de cohorte que el 73% de
los nifios observados presentaron sintomas relaciona-
dos con la erupcion dental. Entre los sintomas mas
frecuentes se presentaron irritabilidad (40.5%), fiebre
(38.9%), diarrea (36.0%). La practica mas comun fue
administrar medicamentos para aliviar los sintomas
sin que fueran recetados por el odontélogo.'

La diarrea no fue muy frecuente ya que se presento
s6lo en el 26.4% (23) y la disminucion del apetito en
el 46% (40). Igualmente, el estudio permiti6 estable-
cer que las conductas mas usadas por las madres para
aliviar los sintomas de sus hijos eran colocar el chupo
a sus hijos con el (78.2%) seguido de llevar a su hijo al
médico (49.4%), asi como el uso de remedios caseros
(37.9%). Solo el 16% de la madres llevaban su hijo(a)
al odontologo. El 54% de las madres coincidieron con
sus creencias al relacionarlos con los conocimientos
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adecuados y consolidados por parte de los investiga-
dores.

Los resultados del estudio permitieron establecer dife-
rencias estadisticamente significativas en el no tener
conocimiento acerca de los signos y sintomas de la
erupcion dental y la practica adecuada para aliviarlos
con relacién a las madres que trabajaban.

Es importante anotar que el presente estudio permi-
ti6 a los autores establecer conocimientos y practicas
consolidadas basadas en las referencias bibliograficas
existentes y asi ser relacionadas con informaciéon re-
portada por las madres. Los conocimientos consolida-
dos corresponden a las manifestaciones presentes en
el niflo que son enrojecimiento e inflamacién de las
encia, aumento en el deseo de morder, diarrea y fie-
bre. Las practicas consolidadas hacen referencia a la
conducta tomada por la madre para aliviar los sinto-
mas de sus hijos los cuales son llevar el nifio al odon-
télogo y llevar el nifio al médico.

También se puede deducir que un alto porcentaje de
madres reportaron por lo menos una manifestacion
clinica durante la erupcion dentaria. Es necesario el
desarrollo de un proceso de capacitacion a las madres
de lactantes del Centro Infantil Biberones de la cui-
dad de Bucaramanga, para que tengan conocimientos
adecuados y puedan llevar a cabo practicas apropia-
das cuando se presente el proceso de erupcion denta-
ria de sus hijos(as).

Para ello se requiere que dicho proceso de capacita-
ciéon provea a la madre de familia los fundamentos
que le permitan tener claridad sobre las manifesta-
ciones normales producidas por la erupcién dental.
Concientizar a las madres sobre la necesidad de llevar
a sus hijos al odonté6logo o al médico cuando se pre-
senten signos o sintomas diferentes para descartar
algtin proceso infeccioso. Se sugiere realizar estudios
de cohorte para hacer un seguimiento adecuado y de
esta forma establecer si existe o no asociacion entre la
aparicion de signos y sintomas y la erupcion dentaria.
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