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RESUMEN

Objetivo: Analizar la descalcificacion dental en mujeres gestantes jévenes de 18-29.
Método: Descriptivo documental. Conclusién: La descalcificacion dental en mujeres
gestantes jovenes de 18 a 29 afios es un problema multifacético que requiere atencion y
manejo cuidadoso. Los cambios fisioldgicos y hormonales durante el embarazo, junto con
la posible deficiencia de nutrientes esenciales como la vitamina D y el calcio, incrementan
el riesgo de desmineralizacion del esmalte dental.

Descriptores: Descalcificacion dental; embarazo; vitamina D. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: To analyze dental decalcification in young pregnant women aged 18-29.
Method: Descriptive documentary study. Conclusion: Dental decalcification in young
pregnant women aged 18-29 years is a multifaceted problem that requires attention and
careful management. Physiological and hormonal changes during pregnancy, together
with the possible deficiency of essential nutrients such as vitamin D and calcium, increase
the risk of dental enamel demineralization.

Descriptors: Dental demineralization; pregnancy; vitamin D (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

La descalcificacion dental, un proceso que implica la pérdida de minerales esenciales
como el calcio y el fésforo del esmalte dental, es una condicibn que puede verse
exacerbada durante el embarazo. En mujeres gestantes jovenes, particularmente en el
rango de edad de 18 a 29 afios, la descalcificacion dental adquiere una relevancia
especial debido a los cambios fisioldgicos y hormonales caracteristicos de este periodo.
El embarazo provoca un aumento en la acidez bucal y una mayor propension a la
xerostomia, lo que, combinado con una posible ingesta inadecuada de calcio, puede
aumentar significativamente el riesgo de desmineralizacion del esmalte. !

Durante el embarazo, las demandas metabolicas del feto en desarrollo, incluyendo la
necesidad de calcio para la formacién ésea, pueden llevar a un desequilibrio en los
niveles de minerales en la madre. Este desequilibrio, si no se compensa adecuadamente
mediante la dieta o suplementos, puede resultar en una mayor susceptibilidad a la
descalcificacion dental. Ademas, la ndusea matutina y los vomitos frecuentes, que son
comunes en el primer trimestre, incrementan la exposicion del esmalte dental a a4cidos
gastricos, contribuyendo a la erosién y desmineralizacion del esmalte. 234

Las mujeres gestantes jovenes, a menudo en la cuspide de sus afios reproductivos,
pueden estar menos preparadas para enfrentar estos desafios debido a la falta de
informacion o acceso limitado a cuidados dentales preventivos. Este grupo demografico
puede ser particularmente vulnerable, dado que la falta de atencion a la salud bucal
durante el embarazo no solo afecta su propia salud dental, sino que también puede tener
consecuencias para la salud del feto, como el bajo peso al nacer o el riesgo de parto
prematuro. 5

Se216lienee por objetivo analizar la descalcificacibn dental en mujeres gestantes

jovenes de 18-29.
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METODO
Descriptivo documental.
Se revisaron 15 articulos cientificos publicados en PubMed.

Se aplico analitica documental.

RESULTADOS

La descalcificacion dental durante el embarazo es un fenédmeno multifactorial influenciado
por cambios fisiolégicos, hormonales y dietéticos, que puede ser exacerbado en mujeres
gestantes jovenes debido a su mayor susceptibilidad a deficiencias nutricionales. Un
factor clave en la prevencion de la descalcificacién dental es el mantenimiento de niveles
adecuados de vitamina D y calcio, elementos esenciales para la salud 6sea y dental. La
vitamina D, en particular, desempefia un papel crucial en la regulacién de la homeostasis
del calcio, lo que impacta directamente en la mineralizacién del esmalte dental y la
resistencia 6sea. 8

Estudios recientes han demostrado que la deficiencia de vitamina D en mujeres
embarazadas puede contribuir a una disminucion en la densidad mineral 6sea y, por
ende, aumentar el riesgo de descalcificacion dental. La vitamina D no solo facilita la
absorcién de calcio, sino que también influye en la expresion de genes relacionados con
la formacién y el mantenimiento de los tejidos duros, como el esmalte dental y el hueso
alveolar, que soporta los dientes6, la accién de la vitamina D en las células epiteliales
orales, como la produccion del péptido antimicrobiano LL-37, sugiere que su suficiencia
podria ofrecer una defensa adicional contra las infecciones bucales que podrian
exacerbar la descalcificacion dental. 2891012

Por otro lado, la suplementacion con vitamina D y calcio durante el embarazo no solo es
relevante para la salud dental de la madre, sino también para la del feto en desarrollo.
Una ingesta inadecuada de estos nutrientes puede comprometer el desarrollo dental del

feto, resultando en dientes con esmalte menos mineralizado y mas susceptible a la caries
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en la infancia, 1! 12 estudios han mostrado que la suplementacién con vitamina D podria
tener efectos beneficiosos mas alla de la simple prevencion de la descalcificacion,
incluyendo la modulacion del sistema inmunologico oral, lo que podria reducir la
incidencia de enfermedades periodontales y caries en las madres y, potencialmente, en
sus hijos a través de la transmision de bacterias orales saludables. 1314

Sin embargo, es importante considerar que la suplementacién excesiva también conlleva
riesgos. La hipervitaminosis D, aunque rara, puede llevar a una hipercalcemia que, a su
vez, podria provocar la calcificacion de tejidos blandos y otras complicaciones sistémicas.
Por lo tanto, el manejo de la salud nutricional en mujeres gestantes debe ser
cuidadosamente balanceado, considerando tanto las necesidades aumentadas durante
el embarazo como los riesgos potenciales de una suplementacién inadecuada o

excesiva. 815

CONCLUSIONES

La descalcificacion dental en mujeres gestantes jovenes de 18 a 29 afios es un problema
multifacético que requiere atencién y manejo cuidadoso. Los cambios fisiologicos y
hormonales durante el embarazo, junto con la posible deficiencia de nutrientes esenciales
como la vitamina D y el calcio, incrementan el riesgo de desmineralizacion del esmalte
dental. Este riesgo no solo afecta la salud bucal de la madre, sino que también puede
tener implicaciones para la salud del feto y el recién nacido. La suplementacion adecuada
y la educacion sobre la importancia de una dieta rica en estos nutrientes son cruciales
para prevenir la descalcificacion dental y asegurar un desarrollo saludable tanto para la

madre como para el hijo.
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