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“Prevalencia de habitos bucales y sus consecuencias en

escolares de San Eduardo, Guayaquil — Ecuador, 2023.”

Maria Belén Franco Mufioz!, Adriana Rocio Amado Schneider?

!Estudiante de la Universidad Catdlica Santiago de Guayaquil

2Docente de la Universidad Catdlica Santiago de Guayaquil

RESUMEN

Introduccioén: Los habitos orales son patrones de comportamiento bucal que se
forman a través de la repeticion constante y se dividen en habitos funcionales y
parafuncionales. Los funcionales son: masticacion, deglucion, fonacién y la
respiracion. Mientras que, los parafuncionales es la accidn contraria e innecesaria
a los funcionales y estos son: succiéon digital, deglucion atipica, interposicion
lingual, respiraciébn bucal, bruxismo y onicofagia. Objetivo: Determinar la
prevalencia de habitos bucales parafuncionales y sus consecuencias entre los
escolares de San Eduardo, Guayaquil — Ecuador, 2023. Materiales y métodos:
es un estudio clinico, observacional, descriptivo de corte transversal con enfoque
prospectivo en pacientes entre las edades de 4 a 7 afos que asistieron a las
Escuelas Por la Gracia de Dios y Alejo Lascano. Resultados: la prevalencia de
hébitos bucales parafuncionales fue del 65%, el hibito no fisiolégico mas comun
fue la deglucién atipica en un 48% y 52% de los escolares presentaron
maloclusion clase II. Conclusion: un gran porcentaje de escolares presentan
habitos bucales parafuncionales, por tal motivo es importante diagnosticar los
hé&bitos bucales parafuncionales desde edades tempranas para poder
interceptarlos en denticion tanto temporaria como mixta temprana y asi tengan
menos consecuencias en la parte funcional y en el aspecto facial de los nifios en

crecimiento.

Palabras claves: Habitos bucales, maloclusion, habitos no fisioldégicos, succion

no nutritiva, respiracion bucal




ABSTRACT

Introduction: Oral habits are patterns of oral behavior formed through constant
repetition and can be classified into functional and parafunctional habits.
Functional habits include chewing, swallowing, speech, and breathing. On the
other hand, parafunctional habits involve actions contrary and unnecessary to the
functional ones, such as digital suction, atypical swallowing, tongue interposition,
mouth breathing, bruxism, and nail-biting. Objective: To determine the prevalence
of parafunctional oral habits and their consequences among schoolchildren in San
Eduardo, Guayaquil — Ecuador, 2023. Materials and Methods: Clinical,
observational, cross-sectional descriptive study with a prospective approach
conducted on patients aged 4 to 7 years attending the “Por la Gracia de Dios” and
“Alejo Lascano” Schools. Results: The prevalence of parafunctional oral habits
was 65%, the most common non-physiological habit was atypical swallowing in
48% and 52% of the schoolchildren presented class Il malocclusion. Conclusion:
a large percentage of schoolchildren present parafunctional oral habits, for this
reason it is important to diagnose parafunctional oral habits from an early age to
be able to intercept them in both temporary and early mixed dentition and thus
have fewer consequences in the functional part and in the facial appearance of

growing children.

Key words: Bucal habits, malocclusion, non fisiologic habits, non-nutritive

sucking, bucal respiration.
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INTRODUCCION

Los habitos orales son patrones de
comportamiento bucal que se
forman a través de la repeticion
constante y se dividen en habitos
funcionales y parafuncionales. Los
funcionales son: succion,
masticacion, deglucion, fonacion y
respiracion. Los parafuncionales
son la accion contraria e
innecesaria a los funcionales y son:
succion digital, succion labial,
deglucion atipica, interposicién
lingual, respiracion bucal, bruxismo

y onicofagia. 1

Los habitos parafuncionales van a
interferir con el crecimiento,
desarrollo y formacién de los
maxilares y la oclusion afectando
desde la denticion temporal. La
maloclusion se refiere a una falta de
alineacion entre los dientes
superiores e inferiores, lo que
implica una alteracion de las
estructuras éseas del maxilar y la
mandibula, lo que a su vez afecta la
sistema

funcion  o6ptima  del

masticatorio y la estética facial. 23

Las maloclusiones se dividen
segun los tres planos anatomicos
en tres tipos: vertical, transversal y

sagital. Entre las maloclusiones de

tipo vertical encontramos la
mordida abierta y la mordida
profunda; entre las transversales: la
mordida cruzada posterior
unilateral o bilateral sea anterior,
posterior o total y mordida en tijera
y entre la de tipo sagital tenemos:
maloclusion clase 1l y maloclusién
clase Il segun la clasificacion de

Angle. 3

Se revel6 que los habitos orales
también estan relacionados con el
estrés. En los nifios de edad
escolar, se encontrd6 una conexion
entre el bruxismo y el estrés infantil.
Se report6 que el estrés
desempeiia un papel significativo
en la persistencia de la succion
digital. Asi mismo, se podria
considerar el estrés como un factor
subyacente en el habito de la
onicofagia. Estos comportamientos
bucales suelen tener un impacto
negativo y deformante en la salud

dental y maxilofacial. *

Por medio de esta investigacion se
busca evaluar la prevalencia de los
distintos habitos bucales que los
nifios de San Eduardo en la ciudad
de Guayaquil presentan, buscar su
etiologia y averiguar las

consecuencias de los mismos.



MATERIALES Y METODOS

Esta investigacién es un estudio
cuantitativo, de tipo observacional-
descriptivo, de corte transversal
con enfoque prospectivo que se
realiz6 mediante la aprobacion de
la Comision Académica de la

carrera de Odontologia.

Se realiz6 en pacientes entre las
edades de 4 a 7 afios que asistieron
a las escuelas: “Por la Gracia de
Dios” y Dr. Alejo Lascano
Bahamonde pertenecientes a las
cooperativas Virgen del Cisne y 25
de Julio ubicadas en San Eduardo,
Guayaquil- Ecuador, entre los
meses de noviembre a diciembre

del afio 2023.

Se realiz6 un oficio para solicitar
autorizacion para recoger datos en
las escuelas dirigido a la de
direccion de Carrera de
Odontologia, una vez obtenido el
permiso se entrego a las directoras
de las respectivas escuelas y se les
explico el trabajo de investigacion a
realizar entre los escolares, se
enviaron los  consentimientos
informados a los padres de familia
para que permitan a sus hijos ser
parte de la presente investigacion.

Se procedid6 a una busqueda

exhaustiva de la literatura en
metabuscadores como Pubmed,
Scielo, Cochrane, en los cuales se
emplearon términos como:
maloclusion, habitos no
fisiologicos, succidn no nutritiva,
respiracion bucal y prevalencia de

maloclusién.

La poblacion de esta investigacion
fue de 100 pacientes, se estableci6
una muestra de 80 escolares entre
las dos escuelas, los mismos que
fueron seleccionado segun los
criterios de inclusion: nifios de 4 a
7 afos de edad que asistan a
escuelas del sector de San
Eduardo y cuyos representantes

firmen el consentimiento informado.

El método para la recoleccién de
datos fue por medio de una hoja de
registro con criterio especificos, las
variables independientes fueron:
clasificacion de la maloclusion,
caracteristicas clinicas dentales,
caracteristicas clinicas faciales y
funciones fisiolégicas de la cavidad
bucal. Mientras que, las variables
intervinientes  fueron edad vy

género.

Después de haber recolectado la
informacion detallada en la hoja de

registro, se procedio a tabular estos



datos y a realizar el analisis
estadistico mediante tablas vy
graficos, el cual fue posible
realizarlo por medio del programa

Microsoft Excel.
RESULTADOS

Se seleccionaron 80 pacientes
entre los 4 a 7 afos, siendo el
mayor grupo los escolares de 5
afos en un 48% seguido de los de
6 afios en un 36%, los de 7 afios en
un 10% y los de 4 afios en un 6%.
Prevaleciendo el género femenino
en un 52% y el masculino en un
48%. La prevalencia de habitos
bucales parafuncionales fue del
65% y el 35% de los escolares no
hébitos

presentaron bucales

parafuncionales.

Habitos bucales parafuncionales

u S|

Grafico #1 Prevalencia de habitos

bucales parafuncionales.

Al identificar el héabito bucal
parafuncional mas frecuente entre
los escolares de San Eduardo se
encontr6 que fue la deglucion
atipica en un 48%, seguido de la
succion digital con un 42%, la
respiracion bucal en un 32% vy el
hébito nocivo menos frecuente fue

la succion labial con un 18%.

Habitos bucales parafuncionales

48%
42%

32%

18%

B Deglucidn atipica M Succidn digital

M Respiracion bucal = Succién labial

Grafico #2 Frecuencia de los héabitos

bucales parafuncionales.

Al identificar los problemas de mal
oclusion en los tres planos del
espacio se encontré: en el plano
sagital que un 56% presentan
maloclusion clase 1l, el 32%
presentan maloclusion clase | y

finalmente el 12% presentan



maloclusion clase Ill.  En el plano
vertical el 43% presentaba mordida
abierta y el 13% mordida profunda
y finalmente en el plano transversal

el 11% presentaba mordida

cruzada posterior unilateral y el 4%
mordida en tijera.

Problemas de maloclusion

56%
53%
H Clase Il, mordida

abierta y mordida
cruzada unilateral

M Clase |, mordida
profunda,

329% mordida en tijera
0

M Clase Il
13%
12% ’ 11%
I I I o
sagital vertical tranversal

Gréafico # 3 Problemas de maloclusiéon en

escolares con habitos parafuncionales.

En el examen clinico se pudo
determinar las  caracteristicas
dentales de los escolares con
hébitos bucales parafuncionales, la
mas prevalente fue la protrusion de
incisivos superiores con 37%, los
diastemas con un 35%, el
apifiamiento dental con 33% vy las

giroversiones con un 28%.

Caractreristicas dentales

28%

M Incisivos protruidos ™ Diastemas

W Apifamiento dental ™ Giroversiones

Grafico # 4 Caracteristicas dentales en

escolares con habitos parafuncionales.

Al analizar las caracteristicas
faciales entre los escolares que
presentan hébitos bucales
parafuncionales presentan: perfil
convexo el 61.54%, incompetencia
labial el 53.85%, ojeras el 42%,
labio superior hipotonico el 39%,
labio inferior hiperténico el 37%,

narinas apantalladas el 28%.

Caracteristicas faciales

062%

054%

42%

39%

37%

28%

M Perfil convexo
W Incompetencia labial
M Ojeras
Labio superior hipoténico
M Labio inferior hiperténico

M narinas apantalladas



Grafico # 5 Caracteristicas faciales en
escolares con habitos parafuncionales.

Al establecer la funcion fisiol6gica
normal de la cavidad bucal mas
alterada por la presencia de los
hébitos bucales parafuncionales se
observo que fue deglucion en un
59%, seguida de la respiracion en
un 46%, la fonacion en un 32%, la

masticacion en un 27%.

Funcion fisioldgica alterada

59%
46%

32%
27%

M Deglucion Respiracion

Fonacién Masdticacion

Grafico # 6 Funcion fisiologica bucal alterada

en escolares con habitos parafuncionales.

Al identificar la edad y el género
mas frecuente en que se presentan
los habitos bucales entre los
escolares de 4 a 7 afios de la
poblacion de San Eduardo, la edad
mas frecuente fue a los 5 afios con

un 48% seguido de la edad de los 6

afios con un 36% y el género mas
frecuente fue el femenino con un
52% seguido del masculino en un
48%.

DISCUSION

La presente investigacion nos dio
como resultado en la poblaciéon
escolar de San Eduardo en la
ciudad de Guayaquil una
prevalencia del 65% de malos
habitos bucales resultado similar al
obtenido por Murrieta J. en nifios de
edad preescolar en la ciudad
Nezahualcoyotl, Estado de México

(2009) que fue del 68,2%.

Segun los resultados en este
trabajo de investigacion el habito
bucal méas frecuente fue Ila
deglucién atipica con un 48%
mientras que el menos frecuente
fue la succién labial con 18% al
compararlo con el estudio de
Kasparaviciene et al. (2016) ellos
manifiestan que el  habito
parafuncional mas frecuente fue la
respiracion bucal con un 10,1% y
gue el habito menos frecuente es la

succién digital con un 1.4%.!

En el presente estudio el tipo de

maloclusion sagital mas frecuente



fue la clase Il en un 65%, vertical
fue la mordida abierta en un 53% y
transversal la mordida cruzada
unilateral en un 11% en cambio
Meza et al. en el 2021 detallaron
en su investigacion que 45,3%
presentd maloclusion vertical, el
52% presentd maloclusién sagital y
el 13,6%.11

Con respecto a las caracteristicas
faciales en este estudio de
investigaciéon la mas comun que
presentaron los pacientes fue el
perfil convexo con un 61.54%, a su
vez, Grippaudo et al. en el afio 2017
coinciden en su investigacion que
la caracteristica facial mas comun

es el perfil convexo con un 64.8%. °

Acerca de las funciones fisiolégicas
los datos obtenidos en esta
investigacion la deglucién tuvo una
prevalencia en la alteracion con el
59%, la respiraciéon una alteraciéon
del 46%, la fonacion mostré una
alteracion del 32% vy, la masticacion
obtuvo 27%, al comparar estos
resultados con los obtenidos por
Kalla et al. en el 2022 ellos
encontraron que la deglucién
estaba alterada en un 72% vy la
respiracion prevalecio la bucal en

un 60%. 12

CONCLUSION

Los resultados obtenidos en el
presente estudio nos permiten
concluir que un gran porcentaje de
escolares presentan habitos
bucales parafuncionales, siendo
mas comun la deglucién atipica
seguida de la succion digital y la
respiracion bucal. Algunos
escolares presentaron dos y tres
hébitos y en muchos de ellos un
habito se presentaba como
consecuencia de otro, el tipo de
maloclusion sagital mas frecuente
fue la clase I, vertical fue la
mordida abierta y transversal la
mordida cruzada unilateral. Entre
los problemas dentales el mas
comun fue la protrusién de los
incisivos superiores y entre los
faciales fue el perfil convexo, la
incompetencia labial y las ojeras,
por tal motivo es importante
diagnosticar los habitos bucales
parafuncionales desde edades
tempranas para poder
interceptarlos en denticidbn tanto
temporaria como mixta temprana y
asi tengan menos consecuencias
en la parte funcional y en el aspecto

facial de los nifios en crecimiento.



RECOMENDACIONES:

Se aconseja en un futuro realizar
esta investigacion en nifios de edad
preescolar enfatizando el analisis
de las funciones fisiolégicas para
detectar las causas de los habitos
parafuncionales en la infancia, esto
siendo esto esencial para
garantizar un desarrollo bucal
saludable y prevenir problemas a
largo plazo. La colaboracion entre
padres, educadores y profesionales
de la salud es clave para establecer

habitos saludables en la infancia.
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