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RESUMEN

Introduccién: la presencia de maloclusiones suele estar acompafiada de alteraciones asimétricas a distintos niveles del
cuerpo.

Objetivo: determinar la relacién de la maloclusién con la postura corporal y la huella plantar en estudiantes de la escuela
primaria “Carlos Manuel de Céspedes” del municipio Cienfuegos.

Método: se realizé un estudio observacional, analitico, transversal en la escuela primaria “Carlos Manuel de Céspedes”
de Cienfuegos, desde septiembre de 2019 hasta enero de 2020. El universo estuvo constituido por 127 estudiantes y se
trabaj6 con la totalidad. Se estudiaron las variables edad, sexo, maloclusion, postura corporal y huella plantar. Se empled
estadistica descriptiva e inferencial.

Resultados: predominaron los estudiantes con 11 afios que representaron el 42,52 %, asi como el sexo masculino (52,76
%). La clase Il de Angle fue la mas frecuente (44,09 %), al igual que las posturas corporales y huellas plantares incorrec-
tas, en las que destacaron la escoliosis y el pie plano con un 29,13 % y un 64,57 % respectivamente. No existio relacion
estadistica significativa entre las clases de maloclusién y la postura (p= 0,550) ni se comprobd asociacion entre la ma-
loclusion y la huella plantar (p= 0,192).

Conclusiones: las maloclusiones no siempre vienen acompafiadas de problemas posturales y en los casos en los que se
detecte una huella plantar anormal, no necesariamente implica la presencia de una maloclusiéon en asociacién con ella. A
pesar de la elevada frecuencia de presentacion de las mismas, dichas variables no fueron estadisticamente significativas.
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a oclusion, en Odontologia, se define como la
relacion entre las arcadas dentales, que influye
igualmente en las articulaciones temporoman-
dibulares y los musculos masticadores'. En la malo-
clusion, los dientes nose encuentran alineados, lo que
modifica la posicién de las estructuras adyacentes?®.
En 1899, Edward Angle observé que el primer molar
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superior se encuentra bajo el contra fuerte lateral del
arco cigomatico e introdujo el término "clase" para de-
nominar las distintas relaciones mesiodistales de los
dientes, por lo que las dividié en tres grandes grupos:
clase |, Il'y 1114,

La postura se puede definir como la relacion de las
partes del cuerpo con la linea del centro de gravedad®.
La buena postura mantiene la alineacion de los seg-
mentos corporales con el minimo gasto de energia, lo
cual logra el maximo de eficiencia mecanica del siste-
ma neuroesquelético®.

Si la actitud postural no es correcta, los musculos
no trabajan sinérgicamente, plasmandose en el siste-
ma 6seo en una relacion entre la morfologia craneo-fa-
cial y la postura de la cabeza.

El pie, estabiliza el aparato locomotor y es el pri-
mer eslabdn de las cadenas cinéticas. Toda alteracion,
produce una marcha disfuncional, con movimientos
asimétricos de las extremidades, lo que actua por via
ascendente muscularsobre la cinética mandibular y
causa interferencias oclusales’.

Diversos autores®1° enuncian la relacién entre la
oclusion dental, la postura del cuerpo y la huella plan-
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tar, lo que ha generado controversia entre la comuni-
dad cientifica.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud, las
maloclusiones ocupan el tercer lugar de prevalencia
dentro de los problemas de salud bucodental. Latinoa-
mérica, segun datos de la Organizacion Panamericana
de la Salud, tiene una situacién preocupante, con altos
niveles de prevalencia de maloclusiones que superan
el 85 % de la poblacion'.

En México, segln Frugone et al'?, la prevalencia de
actitudes posturales incorrectas fue del 52,5 %. Del Sol
et al'®, un estudio en Arabia Saudita, mostrd que los
problemas oclusales se relacionaban con la posicién
de la cabeza, con lo que coincide Machado et al'.

La estabilidad de la posicion erecta del créaneo (or-
tostéatica) es mantenida por los musculos de la cintura
escapular. En ausencia de maloclusiones, la persona
presenta una posicién ortostatica en bipedestacion'.

Existen pocos estudios en Cienfuegos que vinculen
la maloclusion con los defectos de la postura y la hue-
lla plantar en nifios, por lo que se considera acertado
indagar sobre esta relacion. Ademas, el abordaje de
este tema en edades tempranas garantiza un mejor
pronodstico a partir de una actuacion preventiva y mul-
tidisciplinaria.

El objetivo del presente articulo fue determinar la
relacion de la maloclusion con la postura corporal y la
huella plantar en nifios de la escuela primaria “Carlos
Manuel de Céspedes” del municipio y provincia de Ci-
enfuegos desde septiembre de 2019 hasta enero de
2020.

METODO

Tipo de estudio: se realizd un estudio observacional,
analitico de corte transversal en estudiantes de la
escuela primaria “Carlos Manuel de Céspedes” del
municipio y provincia de Cienfuegos en el periodo
del 2 de septiembre de 2019 hasta el 31 de enero de
2020.

Universo y muestra: el universo, constituido por los 127
estudiantes diagnosticados con maloclusion en el esce-
nario y periodo de estudio, en el rango de 9 a 12 afios
de edad, con presencia de alguno de los tipos de malo-
clusion en estudio y ningun antecedente de traumatismo
ni tratamiento de ortodoncia u ortopedia. Ademas, se
incluyeron los escolares cuyos tutores legales dieron su
consentimiento. Se excluyeron aquellos con relacion de
cuspide-cuspide por estar los segundos molares tempo-
rales y con alguna enfermedad sistémica diagnosticada.
Se trabajo con la totalidad del universo.

Variables y recoleccion de datos: las variables objeto
de estudio fueron: edad, sexo, huella plantar (normal,
cavo y plano), postura corporal (normal, escoliosis,
cifosis y cifoescoliosis) y maloclusion clase | (neutro-
clusién), clase Il (distoclusién) y clase Il (mesioclu-
sién).
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El estudio comprendié dos partes: primero un exa-
men bucal y luego un examen postural. Los investi-
gadores recibieron entrenamiento previo a la reco-
leccién de datos por parte de los especialistas en
Medicina fisica y rehabilitacion, Ortopedia, Cirugia
maxilofacial y Ortodoncia.

Examen bucal: se realizé con los nifios sentados
en una silla escolar con apoyo cervical, con el
examinador de frente.

Examen postural: se efectio en un ambiente de
respeto y en un local cerrado destinado al efecto.
La evaluacion de postura del nifio se realizé me-
diante la observacion e inspeccion clinica, en po-
sicion de bipedestacion, sin calzados, con ropa ce-
fiida al cuerpo, cabellos recogidos; para el registro
fotografico se utilizé una cuadricula de 70 cm de
ancho por 150 cm de alto con cuadros de 10 cm x
10 cm.

Para la observacion clinica de la postura corporal,
se evalud a los estudiantes en el plano frontal y en
el plano sagital, se llevd al paciente a la “posicion
habitual de cabeza" y se le indicd no realizar mo-
vimientos.

Examen de la huella plantar: la evaluacion de la
huella plantar se realizé con la impresion de esta
en un papel, para lo cual se indicé al adolescen-
te sentarse en una silla con los pies descalzos e
introducir ambos pies en el pedigrafo para luego
realizar la impresion de la huella plantar en el ta-
blero confeccionado para tal fin; luego la huella
fue parametrada bajo los parametros del centro de
gravedad y, mediante observacién, con la ficha de
evaluacion de huella plantar.

El procedimiento consistido en marcar dos puntos,
en las prominencias mas internas de la huella (1y
17). Una vez hecho esto, se realizé el «trazo inicial»
que es el que une ambos puntos.

Después se marco otro punto en la parte mas ante-
rior de la huella y en la parte méas posterior otro (2
y 27). Se trazaron perpendiculares a estos ultimos
puntos respecto al trazo inicial. La distancia entre
este trazo y el punto 1 es la «medida fundamental»
y se ha de trasladar tantas veces como quepa en el
trazo inicial (3, 4 y 5). Con las medidas resultantes
se procedi¢ a realizar el calculo segun el indice de
Hernandez Corvo, propuestas por Inquilla et al °;

(X-Y) * 100
X

HC (%) =

Procesamiento estadistico: se confecciond un
modelo de recoleccién de datos en Microsoft Ex-
cel y se procesaron en el paquete estadistico SPSS
version 21.0. Se aplicaron estadigrafos descripti-
vos e inferenciales. Se utilizé la prueba estadisti-
ca Chi Cuadrado, con un nivel de significacion de
p<0,05y un intervalo de confianza del 95 %.
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Normas éticas: para la realizacion de esta investi-
gacién se conté con el autorizo de la direccion del
centro escolar donde se trabajo y se obtuvo el con-
sentimiento informado de los padres o tutores de los
nifos candidatos a participar en el estudio. Se reali-
z6 bajo el Codigo de Etica establecido internacional-
mente en la Declaracién Universal sobre Bioética y
Derechos Humanos y en la Declaracion de los Dere-
chos del Nifio. Se recibio la aprobacion por parte del
Comité de Etica y Comité Cientifico de la Facultad de
Ciencias Médicas “Raul Dorticés Torrado”.

RESULTADOS

Predominaron los nifios de 11 afios de edad (42,52 %)
y del sexo masculino (52,76 %). (Tabla 1).

Tabla 1. Distribucion de los escolares segin edad y sexo. Escuela
primaria “Carlos Manuel de Céspedes”. Cienfuegos, 2019-2020
Sexo
Edad Femenino Masculino Total
No % No % No %

9 afios 10 7,87 14 11,02 24 189
10 afios 23 1811 25 1969 48 37,8
11 afhos 26 2047 28 22,05 54 42,52
12 afios 1 0,79 0 0 1 0,79
Total 60 4724 67 5276 127 100
Fuente: modelo de recoleccién de datos

Se observé predominio de la clase Il (44,09 %). En la
clase | de Angle se apreciaron resultados casi idénti-
cos para ambos sexos, en tanto el menor porcentaje
de maloclusion se presenté en la clase Il para el sexo
masculino (11,02 %). (Tabla 2).

Tabla 2. Distribucion de los escolares segun clase de maloclusion
y Sexo
Sexo
Maloclusién Femenino Masculino Total
No % No % No %

Clase | 19 14,96 20 15,75 39 30,71
Clase Il 23 1811 33 2598 56 44,09
Clase Il 18 1417 14 11,02 32 25,2
Total 60 47,24 67 52,76 127 100
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El dnico caso de 12 afios present¢ clase lll. En los
nifos de 10 afios la presentacion de las tres clases
de maloclusién tuvo una presentacion muy similar.
Las afectaciones posturales estuvieron presentes
en el 67,71 % de los nifios. En las clases Il y Ill Ia
principal afectacion fue la escoliosis, mientras que
en la clase | predominaron los nifilos con una postura
normal. (Tabla 3).
No se encontrd asociacion significativa entre las
afectaciones posturales y la maloclusion (p= 0,550).

Tabla 3. Relacion entre las clases de maloclusion y la postura de
los escolares
Maloclusion
Postura Clase | Clase Il Clase Il Total
No % No % No % No %
Normal 15 1181 18 1417 8 63 41 3228
Cifosis 11 866 15 1181 7 551 33 2598
Escoliosis 9 709 18 1417 10 787 37 2913

Cifoescoliosis 4 315 5 394 7 551 16 126
N=127

Se obtuvo que el 71,65 % de los nifios tenian algun
tipo de alteracion podal. Se observo el predominio de
la huella plana en 82 escolares (64,57 %) y fue la prin-
cipal afectaciéon en cada una de las clases. La nor-
malidad de la huella plantar presentd una tendencia
a la disminucion en las clases, desde la | hasta la Ill.
(Tabla 4).

No se obtuvo relacion estadisticamente significativa
entre la maloclusion y la huella plantar (p= 0,192).

Tabla 4. Relacion entre las clases de maloclusién y la huella plantar
de los escolares

Maloclusion

Huella plantar © Clasel Clase ll Clase Il Total

No % No % No % No %

Normal 17 1339 12 945 7 551 36 2835
Plano 19 149 40 3150 23 1811 82 6457
Cavo 3 23 4 315 2 157 9 709
N=127
DISCUSION

En la presente investigacion existio un predominio li-
gero del sexo masculino, y de la clase I, con una ma-
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yor frecuencia en dicho sexo. Estos resultados no
concuerdan con numerosos estudios realizados en
Cubay Latinoamérica '>'%'"en los cuales predomind
el sexo femenino.

Con respecto al predominio de la clase Il en este
estudio, hay coincidencia con Gonzalez et al'®.

Por el contrario, Cérdova et al '° en un estudio
realizado con 85 nifilos en Perd encontré que la clase
| fue cuatro veces la suma de los pacientes con cla-
ses Il y lll, muy similar a Jiménez Jiménez et al?® en
este mismo pals lo que con una muestra superior.

Inquilla et al®, reportaron que la escoliosis fue el
principal tipo de postura corporal anormal en su in-
vestigacion, seqguido de la cifosis; en este estudio la
frecuencia de presentacion de estas anomalias se
comporté de igual manera con respecto a lo expre-
sado por ese autor.

De forma general, predominaron los pacientes
con actitud postural incorrecta con tendencia al
aumento de las mismas al transitar de la clase | a
la Ill, similar a lo planteado por Discacciati et al?' y
Jiménez Jiménez et al?®, en cuyos estudios existid
una tendencia a estas malformaciones en casi un
cuarto de sus poblaciones, con predominio de la ci-
foescoliosis.

En las maloclusiones de clase Il se produce un
desequilibrio en el que el maxilar que esta en posi-
cién mesial en relacion al arco mandibular, y el cuer-
po de la mandibula en relacién distal con el arco
maxilar, lo cual hace que el nifio en busca de com-
pensacion hiperextienda la cabeza. Esto aumenta
la tension en las cadenas musculares dorsales y se
hiperextienden las ventrales, por lo que se contraen
los musculos supra e infrahioideos. Como conse-
cuencia de ello, se aumenta la lordosis cervical y la
mandibula tiende a posterorrotar '8,

Para equilibrar su centro de gravedad el individuo
tiene que adelantar su cabeza, con lo que aumenta
la tension de la musculatura dorsal, y la mandibu-
la sigue posterorrotando. En resumen, en los casos
de distoclusion el nifio, en busca de compensacion,
adelanta la posicion de la cabeza lo que repercute
sobre la articulaciéon temporomandibular y sobre la
columna cervical y por ende en todo el resto de la
columna vertebral'®.

Segun Gonzalez et al'®, la maloclusion de clase
Il tiende a provocar cifosis a largo plazo, resultado
gue no coincide con lo obtenido en la presente in-
vestigacion, ya que las alteraciones que involucran
la cifosis tienen una mayor frecuencia en la clase Il.

Al estudiar el comportamiento del apoyo plantar
en la muestra de estudio se constatd que habfa un
predominio del apoyo plantar incorrecto, al destacar
entre estos el pie plano.

Los autores consideran que al ser el pie el pri-
mer receptor y transmisor de impactos, tensiones
y compresiones, cualquier alteracion de la béveda

plantar, puede producir una alteracion en la relacion
maxilo-mandibular.

Novo et al® planted al respecto que las alteracio-
nes plantares actlan por via ascendente muscular
sobre el esqueleto, craneo, articulaciones temporo-
mandibulares y la cinética mandibular, al producir la
presencia de interferencias oclusales.

En el estudio se observd que el mayor porcentaje
de pies planos esta relacionado con las maloclusio-
nes de clase Il, similar a lo planteado por Jiménez
et al?? en su investigacion realizada en la provincia
de Santa Clara.

Al analizar estudios realizados en Peru que re-
lacionaban la maloclusion con las alteraciones de
la huella plantar, se constaté que tres® 2?4 de ellos
reportaron un predominio del pie plano en pacientes
con clase Il, mientras que los otros dos'”'°, reporta-
ron una mayor incidencia de pies cavo sin coincidir
en una misma clase.

De acuerdo a Rivera et al?, en la clase Il se pre-
senta con gran relevancia el pie cavo, y en la clase
IIl se encuentra el pie plano, esto fue argumentado
por Gonzalez et al?® quien afirmé que el paciente
clase Il para mantener el equilibrio a nivel corporal,
tiende a presentar aumento de las lordosis y cifosis,
y de la huella plantar tipo cavo, todo esto dista de
los resultados obtenidos en este estudio.

Al analizar las variables maloclusion y postura,
se demostré que no existe una relacion estadisti-
camente significativa, resultado que coincidid con
el estudio de Jiménez Jiménez et al?®, quien anali-
z6 una muestra de 181 escolares de 8 a 13 afios y
concluyé que debido a que en su investigacion la
maloclusioén clase Il fue la que menos prevalencia
presenté con un 6,6 %, no hubo grandes cifras para
determinar una actitud postural incorrecta en esas
personas.

De igual forma Diaz Pickling et al'’, Inquilla et al9
y Luna Mejia et al?® no hallaron relacion entre es-
tas variables. Por otro lado Paillacho Anago et al %
afirmo encontrar asociacion entre la maloclusion y
la postura corporal, sin embargo no aplicé ninguna
prueba estadistica que corroborara estos resulta-
dos.

Segun la revision sistematica de Langella et
al 8, nueve publicaciones, que incluyeron cinco
estudios de caso control, en las que 1 424 pacien-
tes fueron incluidos, no demostraron una relacion
clinicamente significativa entre las deformaciones
de la columna 'y las maloclusiones, de manera simi-
lar al presente estudio.

Los autores consideran que la posicion de los
musculos del cuello y los paravertebrales, deben
de intervenir de una manera tan minima que no sea
desencadenante de originar una maloclusién. Quiza
podria ser también el hecho de que por factores ge-
néticos desarrollen una actitud postural inadecua-
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da y no relacionarse directamente con la oclusion
dentaria.

El andlisis estadistico permitié demostrar que no
existe relacion significativa entre las variables malo-
clusion y huella plantar, resultados que coinciden a los
observados por Machado et al ™, quienes utilizaron
una metodologia similar. Estos llegaron a la conclu-
sion que cuando existe una maloclusién no siempre
se va presentar una alteracion postural o plantar.

Estos resultados no son acordes con la teoria de
las cadenas musculares que afirman, que cualquier
contacto anormal de la planta del pie podria provo-
car desequilibrios en el sistema estomatognatico, por
desequilibrios musculares y asimetrias posturales. La
funcion anormal del pie altera biomecanicamente su
relacion con el resto de estructuras osteoarticulares y
crea un cambio en las fuerzas de la extremidad inferior
de dos formas distintas; las estructuras contractiles
trabajan mas duramente para conseguir la misma fun-
cion, y por otra parte se produce una incapacidad im-
portante para la reabsorcion de las fuerzas del suelo ?°.

Los resultados obtenidos por los autores coinciden
con los sefialados en los estudios de Barra M et al*®en
los que no se encontraron correlaciones significativas
entre el tipo de pie y las maloclusiones de los nifios
participantes, o con los alcanzados en el trabajo de
Inquilla et al9 en el que tampoco se encontro relacion
estadisticamente significativa entre las maloclusio-
nes de tipo Il y lll y los tipos de huella plantar, a pesar
de que si existid una alta frecuencia de estas ultimas
dos variables.

Pacheco Morffi PM et al.

Las semejanzasy diferencias que pueden encontrarse
entre la presente investigacion y los trabajos previos
gue abordan la misma tematica se veran determina-
dos por las caracteristicas demograficas de los indi-
viduos evaluados, las variables de interés, el tipo de
analisis y la duracion del periodo en el que se ejecuta
la investigacion en si.

CONCLUSIONES

LLas maloclusiones no necesariamente vienen acom-
pafiadas de problemas posturales y cuando existe
una huella plantar anormal no siempre se presenta
una maloclusion. A pesar de la elevada frecuencia
de presentacion de las mismas no existio asociacion
estadistica significativa entre ellas.
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Malocclusions' relationship with posture and foot print in scholars

ABSTRACT

Introduction: the presence of malocclusions is usually accompanied by asymmetric alterations at different levels of the body.

Objective: to determine the relationship between malocclusion with body posture and footprint in students of the primary school
“Carlos Manuel de Céspedes™ in the municipality of Cienfuegos.

Method: an observational, correlational cross-sectional study was carried out at the “Carlos Manuel de Céspedes” primary
school in Cienfuegos, from September 2019 to January 2020. The universe was studied completely, and consisted of 127 stu-
dents. The variables studied were: age, sex, malocclusion, body posture and footprint. Descriptive and inferential statistics were
used.

Results: 11-year-old students predominated, representing 42.52 %, as well as male students (52.76 %). Angle's class Il was the
most frequent malocclusion, with 44.09 %, as were incorrect body postures and footprints, in which scoliosis and flat feet stood
out in 29.13 % and 64.57 %, respectively. There was no statistically significant relationship between the types of malocclusion
and posture (p = 0.550), nor was an association between malocclusion and footprint verified (p = 0.192).

Conclusions: malocclusions are not always accompanied by postural problems and in the cases in which an abnormal footprint
is detected, it does not necessarily imply the presence of a malocclusion in association with it. Despite their high frequency of
presentation, these variables were not statistically significant.

Keywords: Foot deformities; Malocclusion; Position.
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