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Principales repercusiones del uso de chupdn en cavidad oral

Main effects of the use of pacifiers at the dental level
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Abstrac:

Introduction: Pacifier use is a non-nutritive sucking habit that has become a predisposing factor for dental malocclusions and other
dental disorders, as well as contributing to poor oral hygiene. Development: Its use helps to fall asleep, reduces stress and pain,
situations that cause concern and anxiety in parents. Many professionals think that they are harmless and even beneficial and necessary
for the development of the infant. Their use is recommended or discouraged based on personal experience and not always on scientific
evidence. It has been linked to breastfeeding difficulties, increased frequency of otitis media, and dental problems. Recent studies link
its use, particularly during sleep, with a decreased risk of sudden infant death syndrome (SIDS), although the mechanism of action
still unknown, but the greatest protective effect is achieved by using it in all periods of sleep. Conclusion: Most of the authors agree
that it should not interfere with breastfeeding and it is advisable to introduce it once it is well established. The authors mention that
its prolonged use can cause side effects such as anterior open bite, posterior crossbite, ear infection, candidiasis, dental crowding, and
caries.
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Resumen:

Introduccion: El uso del chup6n es un habito de succidon no nutritiva que se ha convertido en un factor predisponente para las
maloclusiones dentales y otras alteraciones dentales, ademas de contribuir a la mala higiene oral. Desarrollo: Su uso ayuda a conciliar
el suefio, reduce el estrés y el dolor, situaciones que provocan preocupacion y ansiedad en los padres. Muchos profesionales piensan
que son inofensivos e incluso beneficiosos y necesarios para el desarrollo del lactante. Se recomienda o desaconseja su uso basandose
en experiencias personales y no siempre en pruebas cientificas. Se ha relacionado con dificultades en la lactancia, el aumento de
frecuencia de otitis media y problemas dentales. Estudios recientes relacionan su uso, particularmente durante el suefio con
disminucion del riesgo de sufrir el sindrome de muerte sdbita del lactante (SMSL), aunque el mecanismo de accién todavia es
desconocido pero el mayor efecto protector se consigue utilizdndolo en todos los periodos de suefio. Conclusion: La mayoria de los
autores estan de acuerdo en que no debe interferir con la lactancia materna y se aconseja introducirlo una vez que esta bien instaurada.
Los autores mencionan que su utilizacién de manera prolongada puede provocar efectos secundarios tales como: mordida abierta
anterior, mordida cruzada posterior, infeccion en el oido, candidiasis, apifiamiento dental y caries.
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Introduccion

El chupén fue citado por primera vez en la literatura
médica en 1473, siendo descrito por el médico aleman
Bartholomaus Metlinger en su libro Kinder Bichlein.
Metlinger menciona que los chupones consisten en una
tetina de latex o silicona con un protector y mango de
plastico firme y estan disponibles en diferentes formas y
tamarios.*

El uso de chup6n se considera un habito de succiéon no
nutritivo, definido como un objeto que se le da al infante
para que se sienta reconfortado y se quede tranquilo.?

Los habitos son patrones aprendidos de naturaleza muy
compleja. Comienzan como un reflejo condicionado
durante el crecimiento y la maduracién de un sujeto y se
adquieren a través de la repeticion de acciones iguales o
similares que crean tendencias instintivas.®

Tipos de Habitos

En funcion del tipo de maloclusiones dentales que
pueden ser causadas por habitos deformantes se
identifican los siguientes tipos:

e Habitos beneficiosos o funcionales: son aquellos
gue al llevarse a cabo correctamente, fomentan
el desarrollo normal, por ejemplo: la succién, la
masticacion, la respiraciéon nasal y la deglucién
normal.

e Habitos perjudiciales o nocivos: son los
resultantes de la perversion de los anteriores
(habitos beneficiosos o funcionales), o los que se
adquieren por la practica repetida de un acto que
no es funcional ni necesario.

e Habitos clinicamente no significativos: presentes
en edades y momentos que por no generar
alteraciones y no requerir tratamiento, no se
traducen en problemas clinicos.

e Habitos clinicamente significativos: presentes en
edades y en un grado de complejidad tal, que
requieren de su atencion y tratamiento, y
generan anomalias bucales ocasionalmente
severas.

e Habitos no compulsivos: son los que se
presentan en el nifio ocasionalmente y se puede
decir que no ocasionan distorsiones de
importancia.

*  Habitos compulsivos: es cuando el nifio ha hecho
una fijacion morbosa con el mismo, al extremo
que acude a su préactica cuando se ve en alguna
situacion de amenaza o inseguridad.

Ventajas y desventajas del uso del chupdén

El chupdn podria reducir el riesgo de sindrome de muerte
subita del lactante (SMSL), al crear microdespertares,
modificar el control autonémico durante el suefio y
mantener permeable la via aérea. ® Mejorando ademas el
control cardiaco del recién nacido, lo que parece servir
como mecanismo de proteccién, ya que esta patologia se
relaciona con un fallo en el sistema cardiaco del infante
cuando no se produce un ajuste adecuado al ritmo del
corazén o a la presion sanguinea, asi como a incapacidad
de poder despertarse cuando se deja de respirar o se
registra una caida subita de la presion arterial. *

Si se desea hacer uso del chupén para prevenir SMSL
debe esperar hasta que el bebé esté acostumbrado al
amamantamiento (generalmente a las 3 0 4 semanas de
vida).®

Hay evidencia que confirma que el uso del chupén puede
tener resultados negativos, como la duracién méas corta
de la lactancia y por ende la reduccién de la produccién
de leche materna.®

Segun estudios no aleatorizados * * ' 5, el uso del

chupén convencional puede perjudicar el desarrollo de
lesiones orofaciales estructurales, causar infecciones y
producir maloclusiones dentales, su efecto dependen de
la duracion y la frecuencia.®

Una de las infecciones més frecuentes ocasionada por el
uso de chup6n es la producida por hongos, en especifico
la candida albicans, conocida médicamente como
muguet y coloquialmente como algodoncillo, que si bien,
tiene diversos factores que la provocan, uno de los mas
comunes con una prevalencia del 4% al 15%, es la mala
higienizacion del chupon y el biberén, 7 y que
generalmente se establece en infantes inmunosuprimidos
y con mala higiene bucodental.

Otra consecuencia de alta prevalencia a consecuencia de
este habito, son las lesiones cariosas en la denticion
temporal, ya que el esmalte en proceso de erupcion es
aln inmaduro y mas susceptible a la desmineralizacién
dental ocasionada por los endulzantes de algunas
marcas de chupones y la falta de autoclisis de manera
habitual por su uso prolongado.®

En la denticion temporal, se ha encontrado que la
oclusion esté influenciada por habitos nocivos de succién
no nutritiva durante la primera infancia, tales como el uso
de chupon y biberén, asi como la succion digital.

Factores de riesgo
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Existen una serie de factores de riesgo asociados al
desarrollo de maloclusiones en edad preescolar, siendo
los habitos de succién de chupdn, dedo y labio los méas
reportados. Este tipo de habitos pueden interferir en el
desarrollo y crecimiento del hueso craneal y no solo en la
posicién dentaria. Se encontré que el uso prolongado de
chupetes es muy importante para el desarrollo de
maloclusiones, principalmente mordida abierta anterior y
mordida cruzada posterior.® Sin embargo, no solo
depende de los habitos, sino también del patron de
crecimiento genético, ya que no todos los individuos con
los mismos habitos presentaran problemas oclusales en
el futuro.®®

Anomalias de desarrollo y crecimiento
maxilar por el uso del chupén

Lesiones orofaciales estructurales

Una de las alteraciones estructurales mas importantes
gue debemos resaltar en esto, es el estrechamiento del
maxilar, ya que el uso indiscriminado del chup6n altera el
crecimiento adecuado de este, impidiendo asi el contacto
de los dientes de ambas arcadas, esto a su vez, traeri
consigo apifiamiento dental, ya que, al no existir el
espacio adecuado para el correcto posicionamiento de
cada organo dental, provocara esta alteracion y consigo
la aparicion de lesiones cariosas.*

Maloclusiones dentales

Son cambios en el desarrollo que ocurren en las
estructuras craneofaciales que involucran los huesos, la
lengua y los musculos. Pueden causar deformidades
faciales, alteraciones funcionales o0 estéticas
comprometiendo la calidad de vida de las personas. La
prevalencia que oscila entre 35 y 80%, con diferencias
por sexo y edad, y en consecuencia, pueden ser
consideradas un problema de salud publica, ya que
demandan tratamiento y pueden causar impacto social. **

La etapa en la que la denticién temporal estad completa
en la boca del nifio es breve pero es fundamental el
mantenimiento de su integridad, tanto para el buen
funcionamiento como para que exista correcto desarrollo
del aparato estomatognatico.

La denticién temporal nos ayuda siendo guia de erupcion
para la denticién permanente y toda aquella patologia en
estas edades tempranas puede repercutir negativamente
en el desarrollo de una buena oclusiébn en etapas
posteriores.

El habito de succion del chupete influye en el desarrollo
de la denticion por lo que es necesario la deteccion

precoz de las alteraciones que se presenten con el fin de
prevenir la presencia de maloclusiones dentales.

Mordida abierta anterior

La mordida abierta anterior se define como una
maloclusion caracterizada por la desviacion en la relacién
vertical del maxilar y mandibular del sector anterior,
identificada por una falta de contacto entre segmentos
opuestos (Imagen 1). *?

Para algunos es la disminucién del grado de
sobremordida o resalte vertical normal; para otros, es el
contacto borde a borde o una apertura clara entre los
incisivos. Y puesto que los criterios son distintos, también
la incidencia de la maloclusion tiene una variabilidad de
acuerdo con el concepto del clinico o investigador. °

La prevalencia de la mordida abierta anterior se considera
que corresponde al 3.5% de las maloclusiones (8 a 17
afios de edad). En la poblacion mexicana a edades
tempranas la mordida abierta se relaciona en 96.6% a
héabitos.

El paciente de mordida abierta se caracteriza por su facie
adenoidea o sindrome de cara larga (Imagen 2). Con una
falta de sobremordida anterior, en relacion a los habitos
provocan una inflamacién gingival. La posicion retruida de
la mandibula disminuye la distancia mentocervical y
acorta la proyeccion del mentdn. Esta posicién
mandibular también puede disminuir las vias aéreas a
nivel faringeo.*®

Imagen 1. a) Mordida abierta anterior por uso de
chupete. b) Mordida cruzada posterior por uso de
chupete 2
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Imagen 2. Sindrome de cara larga e incompetencia
labial por mordida abierta anterior ®

Mordida cruzada posterior

La mordida cruzada posterior es una alteracion oclusal en
el plano transversal. Fue estudiada por Wood, en 1962,
como la relacién anormal en sentido vestibular o lingual
de los dientes maxilares y mandibulares cuando ambas
arcadas se encuentran en oclusién (Imagen 1).**

La mordida cruzada ocurre cuando las cuspides linguales
de los molares superiores ocluyen vestibularmente a las
fosas centrales de los molares inferiores o cuando las
caras palatinas de los dientes superiores estan en
contacto con las caras vestibulares de los dientes
inferiores. Pueden ser funcionales, causadas por
inclinacién de los molares inferiores hacia lingual o por
asimetrias mandibulares.*®

La prevalencia de las mordidas cruzadas posteriores
puede variar segln las poblaciones estudiadas: en nifios
americanos se ha cifrado en un 7%; en europeos entre el
13-23% y en afroamericanos las cifras son inferiores
rondando entre el 1-2%.

La mordida cruzada posterior se puede presentar bilateral
o unilateral.

Mordida cruzada bilateral: Los dientes superiores se
encuentran por dentro de los dientes inferiores en ambos
lados en donde ambas hemiarcadas ocluyen en mordida
cruzada (Imagen 3).

Imagen 3. Mordida cruzada bilateral °

Mordida cruzada unilateral: Se produce una desviacion
de la mandibula que se puede observar debido a que la
linea media inferior est4 desviada hacia el lado de la
mordida cruzada. Una sola hemiarcada es la afectada, ya
sea la hemiarcada derecha o izquierda, implicando uno o
mas dientes (Imagen 4).*

Pory

Imagen 4. Mordida cruzada unilateral ¢

- o

Efectos adicionales a los mencionados anteriormente, a
consecuencia de la utilizacién prolongada del chupon
pueden apreciarse en el Esquema 1.

Corto plazo Mediano plazo Largo plazo
* Infecciones del  Malposiciones * Afectacion del
oido dentales germen dental del
* |Infecciones de la * Apifiamiento oérgano
cavidad oral dental permanente
(muguet) o Dificultad en el « Patologias en la
* Caries habla ATM

e Alteraciones en la
musculatura
e Asimetria facial

Esquema 1. Otros impactos negativos del uso excesivo
del chupon. *

Es importante que el odontélogo informe de manera
oportuna sobre las principales consecuencias del uso
prolongado del chupén a los padres para darle la
importancia requerida, ya que trae consigo cambios
estructurales que pueden afectar al infante de manera
funcional, respecto a la oclusion y fonacion, asi como en
la estética y autoestima. La Tabla 1 muestra una revision
documental actualizada de estudios de diferentes
regiones donde se dan a conocer las repercusiones del
uso prolongado del chupén en infantes. La mayoria de los
autores llegaron a la conclusion de que el uso del chupén
en los primeros meses de vida puede interrumpir el
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amamantamiento, lo que trae consigo la falta de
desarrollo maxilar que este promueve cuando se estimula
por dicho mecanismo, sin embargo, ayuda a disminuir la
muerte sUbita del infante. De igual manera resaltan la
relacién gque existe entre el uso prolongado del chupén y
las maloclusiones dentales, que producen en
consecuencia patologias oclusales como, mordida
abierta anterior, mordida cruzada posterior y maloclusién
Clase II; por los cambios estructurales y dentales que

Tabla 1. Revision documental de estudios sobre repercusiones del uso del chupén en infantes

ocasiona.

Articulo Autor Afo Lugar Duracion del Repercusiones Principales
uso del chupdn Conclusiones
Prevalence of Oral Rai, A, 2002 | Nepal Clase Il canina, Existe una
Habits and its Koirala incremento del significante relacion
Association with overjet, mordida entre malos habitos
Malocclusion in abierta anterior bucales y
Primary Dentition maloclusiones
among School Going impactando asi en
Children of Nepal. la denticién primaria
Association between | Callagha | 2005 Durante la Duracion de El uso del chupete
pacifier use and nA lactancia lactancia materna | se relaciona con la
breastfeeding, mas corta y maloclusion y con
sudden infant death reduccion en la problemas de
syndrome, infection incidencia de desarrollo pero
and dental SMSL igual manera esta
malocclusion. relacionado con los
problemas de
amamantamiento.
Breastfeeding and Romero 2011 | Sao Primeros 6 Mordida abierta Los grupos con
non-nutritive sucking | CC, Paulo, | meses de vida anterior antecedentes de
patterns related to Scavone- Brasil succién no nutritiva
the prevalence of Junior H tienen una
anterior open bite in posibilidad mayor
primary dentition. de tener una
mordida abierta
anterior
The effect of pacifier | Schmid, 2018 | Suiza Mas de 2 afios Genera mordida El uso del chupén
sucking on orofacial K. M. abierta anterior y por varios afios
structures: a posterior genera cambios en
systematic literature las estructuras
review orofaciales
Association between | Batista, 2018 | Brasil Succidn deficiente, | Los lactantes que
pacifier use and C.L.C. mala posicion para | utilizan chupén o
bottle-feeding and el mamila tienen mas
unfavourable amamantamiento dificultades durante
behaviours during el amamantamiento
breastfeeding lo que genera
problemas
orofaciales
The association Ling, H. 2018 | Hong Uso del chup6n | Mordida abierta Los nifios que usan
between nutritive, T.B kong por mas de un por mas de un afio
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non-nutritive sucking afio el chupete
habits and primary presentan
dental occlusion relaciones dentales
anormales
Pacifier use modifies | da Costa | 2018 | Surde | Durante 6 Problemas durante | La prevalencia
the association Brasil meses el puede ser
between amamantamiento y | moderada o severa
breastfeeding and en el estado en los problemas de
malocclusion: a oclusal maloclusion
cross-sectional study generando
consecuencias en
el amamantamiento
Variables associated | Milanesi | 2018 | Brasil Obstruccion nasal, | Un diagndstico
with mouth breathing posicién de la multidisciplinario es
diagnosis in children lengua importante para dar
based on a inadecuada, un correcto
multidisciplinary contraccion tratamiento a todas
assessment. durante la las variables
masticacion, asociadas con el
maloclusion Clase | impacto del chupén
I
Caruso 2019 | Milan, Un periodo de 2 | malos h&bitos El chupén de
Poor oral habits and Italia afios orales, succién ortodoncia no
malocclusions  after digital favorece a los
usage of orthodontic malos habitos
pacifiers: An orales, contribuye a
observational  study la succion digital y
on 3-5 years old otros problemas.
children
Influence of pacifier De Deus | 2020 | Brasil Durante 6 Mordida anterior Existe una relacion
use on the meses abierta, problemas | entre la duracion
association between durante la del uso del chupén
duration of amamantacion y los problemas que
breastfeeding and este genera.
anterior open bite in
primary dentition.
Nutritional and non- Traeber 2020 | Brasil Varios afios Producen Laclase lly Il
nutritional habits and maloclusiones y estan relacionadas
occurrence of cambios en las con el uso del
malocclusions in the estructuras chupén
mixed dentition cranealesy
dentales
Prevalence of Pegoraro, | 2021 | Brasil Genera mordida La prevalencia en
malocclusion in early | N. de A., abierta anterior y esta poblacion fue
childhood and its Santos, posterior mas alta,
associated factorsin | C. M. ocasionando
a primary care Dos, problemas de
service in Brazil Colvara, mordida abierta
B.C., anterior y posterior.
Rech, R. Hubo una mayor
S, prevalencia de
Faustino- maloclusion en
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Silva, D.
D., Hugo,
F.N, &
Hilgert, J.
B.

nifios que no fueron
amamantados y
que siempre
usaban chupete
para dormir

Sindrome de Muerte | Pruthi, S | 2022

Subita del Lactante

muerte subita La relacion que
existe con el
chupete es la
correa que estos
traen, se puede
enredar en el cuello
del bebé y asi
generar muerte
subita

Conclusién

El uso del chup6n se ha relacionado con la aparicién de
maloclusiones dentales y podemos decir que su uso
puede llegar a ser mas perjudicial que beneficioso
dependiendo del tiempo que es utilizado. Por lo que se
recomienda tomar las debidas precauciones, tratando de
suspender antes de los 6 meses de edad ya que durante
este periodo ayuda a disminuir la muerte subita del
lactante, ademas de que puede calmar al nifio y mejorar
su desarrollo psicologico evitando que recurra a otro
habito no nutritivo como chuparse el dedo.

La eliminacién total del uso del chupén es una época
dificil, ya que es un cambio importante para el nifio pero
podemos implementar algunas opciones terapéuticas
como cambiar el uso del chupete por algunos elementos
como vasos para sorber, que fomentan el desarrollo de la
coordinacion entre la vista y las manos.

En caso de que se haya utlizado por un tiempo
prolongado el tratamiento precoz evitara la aparicion de
patologia en la ATM, alteraciones en la musculatura,
aparicion de héabitos deletéreos como el bruxismo y
problemas estéticos futuros como la asimetria facial.

El tratamiento para las maloclusiones es multifactorial
pudiendo considerar diversas opciones terapéuticas
siendo la edad del paciente, el grado de alteracion
esquelética y la presencia de desviacion mandibular
funcional factores a tener en cuenta.

Dentro de los tratamientos terapéuticos para las
maloclusiones se encuentran la colocacion de
aparatologia fija o removible y ortodoncia funcional, que
permiten potenciar el crecimiento a nivel tisular y corrigen
las desviaciones de crecimiento maxilomandibular.
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