Int. J. Odontostomat.,
12(2):177-181, 2018.

Lesiones Orales en Tejidos Blandos de una
Poblacion Escolar en la Ciudad de México

Orales Lesions in Soft Tissues of a School Population in Mexico City

Tomas Caudillo Joya'; Maria del Pilar Adriano Anaya' & Pilar Alejandra Caudillo Adriano?

CAUDILLO, J. C.; ADRIANO, A. M. P. & CAUDILLO, A. P. A. Lesiones orales en tejidos blandos de una poblacién escolar
en la Ciudad de México. Int. J. Odontostomat., 12(2):177-181, 2018.

RESUMEN: Identificar la distribucion y frecuencia de las lesiones orales en los tejidos blandos de la poblacion
escolar de seis a doce afos de diez escuelas primarias de la delegacion Iztapalapa en la Ciudad de México, es el propésito
de este estudio de tipo descriptivo, transversal y observacional realizado en una muestra por conveniencia de 2394 escola-
res de seis a doce afios, que entregaron su permiso firmado previa informacion a los padres de familia. La informacion se
capturé en el Programa de Computo SPSS versién 17.0. El 85,6 % de los escolares participantes se encontraron libres de
lesiones orales en sus tejidos blandos. Las lesiones traumaticas, fueron las de mayor frecuencia ya que 183 de ellos (7,75),
las presentaron, ya sea en carrillo, labio o en la lengua. El contar con estudios que nos permitan identificar las lesiones en
los tejidos blandos en la poblacion escolar es de suma importancia debido a que se podra actuar con programas especificos
para su control y prevencion. Con respecto a la prueba t=0,001, se encontré significancia estadistica entre el sexo y la

distribucion y localizacion de las lesiones orales en los tejidos blandos de los escolares.
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INTRODUCCION

Hasta la actualidad en el mundo se han realiza-
do pocos estudios epidemioldgicos sobre la Patologia
de la mucosa oral en nifios y adolescentes (Redman,
1970), asi mismo en México esto se refleja ya que no
existen suficientes estudios que orienten hacia la
epidemiologia de las lesiones de la mucosa oral en
pacientes pediatricos (Espinoza-Zapata et al., 2006).
Los estudios que analizan la prevalencia de las enfer-
medades orales estan en su mayoria asociados hacia
la edad adulta y por tanto en la literatura mundial exis-
ten relativamente pocos reportes que comenten acer-
ca de las condiciones de la mucosa oral y de las en-
fermedades pediatricas (Majorana et al., 2010). aun-
que el examen de cavidad oral en nifios proporciona
importantes herramientas en el diagndstico de las al-
teraciones del desarrollo, enfermedades neoplasicas,
infecciosas e inflamatorias (Gonzalez Gonzalez et al.,
2011).

Rioboo-Crespo et al. (2005) comentaron que los
porcentajes de las lesiones en tejidos blandos en la

poblacién infantil varian notablemente, encontrando
cifras que van desde el 4,1 % hasta el 52,6 %, siendo
la estomatitis aftosa recurrente, herpes labial, lengua
geografica, candidiasis y lesiones de origen traumatico
las mas prevalentes, estas diferencias metodolégicas
se evitarian aplicando protocolos internacionales que
uniformizaran los criterios a seguir.

Arendorf & van der Ross (1996) realizaron un
estudio en Sudafrica, encontrando la incidencia de
Ulcera traumatica en un 2,5 %; mientras que otro es-
tudio en Israel, (Ulmansky et al., 1999), sefialan in-
cidencia de Linfoma de Burkitt en un 60,0 % y
Papilomas y Fibromas en 72,5 %.

En un estudio realizado en México (Reynoso
Licona & Mendoza Nurnez, 2004), la tasa de preva-
lencia de lesiones en tejidos blandos en nifios de 1
a 6 afios de edad fue alta 44,0 % (466), Se encon-
tré una frecuencia mayor en el género masculino
48,67 %, que en el femenino 38,32 %. La glositis
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migratoria benigna se encontrd con una prevalencia
de 5,49 %. Las lesiones herpéticas su prevalencia
fue del 5,96 %. La ulcera traumatica se identificd
como la forma de mayor frecuencia debido a la enor-
me cantidad de factores locales, se registré en un
12,39 %, Esta lesion se localizé simultaneamente
en encia superior e inferior y fue la de mayor preva-
lencia con un 10,03 %.

En la Universidad Central de Venezuela
(Jiménez et al., 2008), se realizé un estudio retros-
pectivo en nifios y adolescentes de 1992-2006, de-
terminando lesiones mas frecuentes en el grupo
etareo, género y localizacion en cavidad oral resul-
tando un total de 944 pacientes en un periodo de 15
afios, la lesion mas frecuente fue el Mucocele (19,60
%), seguida por Fibroma Traumatico (10,28 %), Vi-
rus Herpes tipo | (8,26 %), Granuloma Piogénico (7,10
%) y Papiloma oral (6,89 %); el género femenino pre-
domina con (54,66 %), con respecto al masculino de
(45,34 %). El grupo etario mas afectado fue entre los
13 a 16 afos (32 %), siendo las localizaciones mas
frecuentes: labio inferior (35 %), encia (27 %), carri-
llo (12 %), labio superior (10 %), lengua y paladar (8
%).

En Uruguay se identifico la frecuencia de en-
fermedades en la mucosa oral en 401 individuos de
0 a 14 afos, distribuidos en dos muestras aleatorias,
provenientes del Instituto Nacional del Nifio y Ado-
lescente del Uruguay (INAU) y el Centro de Asisten-
cia del Sindicato Médico del Uruguay (CASMU)
(Keochgerian et al., 2009). La prevalencia total fue
de 32,9 %; en CASMU 36,8 % y en INAU 29 %. La
prevalencia de lesiones traumaticas en el INAU fue
del 4,5 % y en CASMU de 18,4 %.

Es importante evaluar las lesiones de la mu-
cosa oral en este grupo de poblacién ya que deter-
minadas enfermedades sistémicas son provocadas
por diferentes factores entre ellos orales (Sedano,
1975; Ruiz et al., 2009), aumentando el riesgo de
enfermedades cronicas como las enfermedades
cardiovasculares y cerebrovasculares, la diabetes
mellitus y enfermedades respiratorias (Mejia
Gonzalez et al.,2012).

Sin embargo no existen métodos
estandarizados para su diagnéstico, aunque la Or-
ganizacion Mundial de la Salud (OMS) ha
incrementado sus recomendaciones epidemiologicas
en este grupo de poblacién estableciendo signos y
sintomas de la mucosa oral propias de los infantes
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que pueden cambiar con la edad y ser diferentes a
la de los adultos (Kramer et al., 1980; Organizacion
Mundial de la Salud., 1995). Es por eso la importan-
cia de realizar este estudio en la poblacion escolar
de seis a doce afos de diez escuelas primarias pu-
blicas de la delegacion Iztapalapa localizada al orien-
te de la Ciudad de México, en zonas de alta
marginacion, con el proposito de identificar las lesio-
nes orales en tejidos blandos y su localizacién con
respecto a los criterios de la OMS.

MATERIAL Y METODO

El estudio fue transversal, observacional y des-
criptivo conformado por una muestra por convenien-
cia de 2394 escolares que entregaron su permiso fir-
mado previa informacion a los padres de familia de
los objetivos del proyecto, para participar en este es-
tudio. Las diez primarias en las que se llevo a cabo el
estudio se encuentran dentro del programa de salud
oral que la Facultad de Estudios Superiores Zaragoza
UNAM esta desarrollando en la delegacion Iztapalapa,
ubicada en la zona oriente de la Ciudad de México.

En cada uno de los escolares que conforma-
ron la muestra, se llevé a cabo el examen de la mu-
cosa oral y de los tejidos blandos siguiendo el orden
y las recomendaciones de la OMS (1997), por cinco
pasantes y dos Maestros previamente entrenados y
estandarizados en el manejo y deteccion de las le-
siones en los tejidos blandos de los escolares, regis-
trando en una ficha epidemioldgica la edad, sexo, el
trastorno oral y su localizacion (Kramer et al.). Las
barreras de proteccion fueron las planteadas por la
Norma Oficial Mexicana para el control y manejo de
infecciones orales (Norma Oficial Mexicana NOM-
087-ECOL-SSA1-2002, 2002). La informacion se
capturo posteriormente en el Programa de Cémputo
SPSS version 17.0

RESULTADOS

El nimero de escolares que participaron en este
estudio fue de 2394, entre las edades de seis a doce
anos, de los cuales el 51 % (1218) fueron del sexo
masculino y el 49 % (1176), del femenino (Tabla I).

El 83,2 % de los escolares se encontraron li-
bres de lesiones en sus tejidos blandos. Del 100 % de
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Tabla |. Distribucion de los escolares por

edad y sexo.
Edad No. %
6 235 9.8
7 376 15.7
8 369 15.4
9 413 17.3
10 408 17.0
11 379 15.8
12 214 8.9
Masculino 1218 51
Femenino 1176 49
Total 2394 100.0

los escolares, 365 (17,75 %), presentaron algun tipo
de lesion en los tejidos blandos de la boca, de los cua-
les 214 (10,41 %) corresponde al sexo masculino y
151 (7,34 %) al femenino; 187 (9,2 %), escolares pre-
sentaron lesiones traumaticas en carrillos, labios o len-
gua, siendo esta la de mayor frecuencia.

Con respecto a la prueba t=0.001, se encontro
significancia estadistica entre el sexo y la distribucién
y localizacion de las lesiones orales en los tejidos blan-
dos de los escolares (Tabla Il).

La edad en que se presentaron mas lesiones
fue la de nueve afios con 80 escolares afectados, se-
guida la de diez con 65 escolares con algun tipo de
lesion. Encontrando significancia entre estas dos va-
riables X2= 0.020 (Tabla IlI).

DISCUSION

El identificar las lesiones en los tejidos blandos
orales mas frecuentes en poblacion escolar de seis a
doce afnos, es de suma importancia para tener diag-
nosticos sobre esta problematica y conocer cuales son
los problemas que aquejan a esta poblacién ya que la
mayoria de los estudios han sido realizados en pobla-
cion adulta y no debemos inferir que se tratan de las
mismas lesiones.

En México los problemas orales que mas se han
estudiado es la caries dental, periodontopatias y las
maloclusiones en la poblacion escolar, siendo muy
pocos los estudios de las lesiones en tejidos blandos
en la edad escolar, en consecuencia no contamos con
un perfil epidemiolégico de éste problema.

La epidemiologia de las enfermedades de la
cavidad oral ha estado ubicada en un plano secunda-
rio, sin recibir la atencién apropiada en la planificacion
del servicio de salud oral (Pindborg, 1977; Jiménez
Palacios et al., 2009). Por tal motivo existen pocas re-
ferencias sobre la incidencia y tipos de lesiones en los
tejidos blandos que se presentan en nifios y adoles-
centes.

La prevalencia de lesiones en tejidos blandos
orales en este estudio fue del 17,75 % en los escola-
res. De los 365 (100 %), escolares que presentaron
alguna lesion, 187 (51 %), presentd lesiones
traumaticas ya sea en carrillos, labios o lengua, que
puede ser provocado por habitos o estrés; 75 (20,5

Tabla II. Trastornos y localizacién de lesiones orales de los tejidos blandos de los escolares por sexo.

Lesion No, % M % F %

lesiones traumaticas mordida en carrillo 160 79 88 4.3 72 3,6
lesiones traumaticas mordida labio 19 0,9 12 0,6 7 0,3
lesiones traumaticas en lengua 8 0,4 4 0,2 4 0,2
Ulcera aftosa en labio 65 3,2 38 1,9 27 1,3
fistula en suelo de boca 20 1 17 0,8 3 0,2
frenillo lengua 11 0,5 10 0,46 1 0,04
absceso en fondo de saco inferior 41 2 24 1,2 17 0,8
absceso en fondo de saco superior 14 0,7 9 0,4 5 0,3
glositis migratoria benigna (lengua geografica) 9 0,4 2 0,1 7 0,3
lengua pigmentada 5 0,2 2 0,1 3 0,1
pigmentacion en encia 5 0,2 2 0,1 3 0,1
Ulcera por aparato de ortodoncia en carrillos 2 0,1 0 0 2 0,1
resequedad en labios 5 0,2 5 0,2 0 0

verruga en labio 1 0,05 1 0,05 0 0

Total 365 17,75 214 10,41 151 7,34

t=0,001
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Tabla lll. Distribucion de lesiones en tejidos blandos por edad de los escolares.

Lesiones Edad

7 8 9 10 11 12 Total
lesiones traumati cas mordida labio 2 1 2 8 1 3 19
lesiones traumaticas mordida en carrillo 25 17 31 29 23 15 160
lesiones traumaticas en lengua 4 1 2 0 0 0 8
absceso en fondo de saco inferior 8 4 11 3 4 7 41
absceso en fondo de saco superior 1 1 3 4 3 2 14
fistula en suelo de boca 1 4 2 3 5 2 20
lengua geografica o glositis migratoria benigna 0 0 6 2 1 0 9
lengua pigmentada 1 0 3 0 0 0 5
Ulcera aftosa en labio 7 5 17 11 13 11 65
pigmentacion en encia 1 0 2 2 0 0 5
frenillo lengua 1 2 1 1 4 2 11
resequedad en labios 0 0 0 2 1 2 5
verruga en labio 0 0 0 0 1 0 1
Ulcera en carrillo por aparato de ortodoncia 0 0 0 0 1 1 2
Subtotal 51 35 80 65 57 45 365
Total 325 334 332 342 322 169 2027

X*=0.020

%), escolares tuvieron abscesos o fistulas conse-
cuencia de lesiones cariosas no tratadas que se con-
virtieron en crénicas provocando esta manifestacion
y si no se resuelven pueden llegar a provocar algun
problema sistémico como artritis reumatoide y
cardiopatias.

Las lesiones encontradas podriamos consi-
derarlas como benignas en esta etapa de la vida
debido a que no ponen en riesgo la vida de los es-
colares.

Del total de escolares revisados (2394), Con
respecto al sexo el méas afectado (10,41 %) fue el
masculino mientras que el (7,34 %) corresponde al
femenino, estos resultados nos invita a seguir estu-
diando este problema para profundizar en su distri-
bucién y frecuencia por sexo.

Conrespecto a la edad las mas afectadas fue-
ron los escolares de 9 y 10 afios, probablemente a
que son mas inquietos.

Los resultados de éste estudio fueron diferen-
tes al realizado por Shulman (2005) quién encontré
que la lesién mas prevalente fue el mordisqueo de
mejilla, mientras que en el estudio realizado en la
Universidad Central de Venezuela la lesion mas fre-
cuente fue el Mucocele (19,60 %) (Keochgerian et
al.). En Uruguay, la prevalencia de lesiones
traumaticas en el INAU fue del 4,5 % y en CASMU
de 18,4 % (Ruiz et al.). En los dos ultimos estudios
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la prevalencia de estas lesiones fueron mas eleva-
das que en el estudio realizado en la delegacion
Iztapalapa, en la Ciudad de México.

CONCLUSIONES

Las principales lesiones en este estudio fueron
las traumaticas y los abscesos. Su presencia fue mas
prevalente en el sexo masculino.

Las lesiones en los tejidos blandos orales en la
poblacion infantil, son diferentes a la poblacién adul-
ta, por lo que se deben plantear criterios universales
para su estudio en la poblacién infantil, e identificar su
distribucién y frecuencia y como odontélogos poder
actuar con programas especificos preventivos y cura-
tivos para el control de los mismos. Asi mismo es im-
portante seguir investigando en este grupo de pobla-
cién ya que su estudio en México ha sido limitado.

CAUDILLO, J. C.; ADRIANO, A. M. P. & CAUDILLO, A. P.
A. Orallesions in soft tissues of a school population in Mexico
City. Int. J. Odontostomat., 12(2):177-181, 2018.

ABSTRACT: The aim of the study was to identify the
distribution and frequency of oral injuries in soft tissues in a
school population of six to twelve year-old children, in ten
elementary schools of the Iztapalapa delegation in Mexico
city. The study type was descriptive, transversal and
observational and was carried out in a sample of 2394
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schoolchildren from six to twelve years of age, with prior
consent signature from the parents or guardians. The
information was captured in the software SPSS vesion 17.0.
Of the schoolchildren participating in the study, 85.6 % were
found to be free of soft tissue injuries. Traumatic injuries
were the most frequent as 183 of them (7.75), presented in
the cheek, lip or tongue. Studies that identify lesions in soft
tissues in school children are important because they are
beneficial in establishing specific control and prevention
programs in these populations. Statistical significant
differences were found between sexes, distribution and site
of oral injuries in soft tissues of the population studied.

KEY WORDS: soft tissues; mucosa; school
children; epidemiology.
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