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RESUMEN 

Objetivo: Describir estadísticamente la relación entre la enfermedad periodontal 

en mujeres con parto prematuro y neonatos de bajo peso al nacer. Materiales y 

Métodos: El presente estudio fue de tipo transversal descriptivo, en el cual se 

realizó por medio de una revisión de la literatura desde el año 2017 hasta el 

2023, en los idiomas Español e Inglés, dentro de varias bases de datos 

indexadas, la búsqueda de artículos arrojó 179 resultados de Pubmed, 17 

resultados de Scielo y 219 resultados de Google Scholar, de los cuales se 

seleccionaron 34 para la elaboración de este estudio. Conclusiones: La 

prevalencia de la periodontitis en madres embarazadas varía mucho entre cada 

país, pero depende en gran medida de los hábitos de higiene de la progenitora, 

además de otras posibles variables de mayor complejidad, en el caso de 

desarrollar la enfermedad durante el embarazo existe un aumento considerable 

del riesgo de parto prematuro. 

Palabras Clave: Enfermedades Periodontales, Embarazo, Recién Nacido 

Prematuro, Recién Nacido de muy Bajo Peso 

 

ABSTRACT 

Aim: To statistically describe the relationship between periodontal disease in 

women with preterm birth and low-weight newborns. Materials and Methods: 

This study was of a descriptive cross-sectional type, in which it was carried out 

by a literature review from 2017 to 2023, in both Spanish and English in several 

indexed databases. The search resulted in 179 articles from Pubmed, 17 results 



 

 

from Scielo and 219 results from Google Scholar, of which 34 were selected for 

the preparation of this study. Conclusions: The prevalence of periodontitis in 

pregnant mothers differs considerably from country to country but depends to a 

large extent on the mother’s hygiene habits, in addition to other possible variables 

of higher complexity. In the case of developing the disease during pregnancy, 

there is a significant increase in the risk of preterm delivery. 

Key Words: Periodontal Diseases, Pregnancy, Infant, Premature, Infant, Very 

Low Birth Weight 

INTRODUCCIÓN 

La enfermedad periodontal es una alteración inflamatoria que afecta los tejidos 

de soporte dental (Nannan M y col., 2022), siendo la segunda patología bucal 

más prevalente a nivel mundial afectando alrededor del 60% de las mujeres 

(Minervini G et al., 2022), y en el caso de embarazos se traduce a un aumento 

en la morbilidad y mortalidad perinatal representado por un 75% y un 50% 

respectivamente de los niños nacidos prematuramente (Nannan M et al., 2022), 

refiriéndose a aquellos partos que ocurren antes de la semana 37, por lo que el 

desarrollo del niño se ve interrumpido afectando su salud y calidad de vida 

(Gesase N y col., 2018). 

Entre los principales efectos negativos sobre la salud del recién nacido tenemos 

bajo peso al nacer y restricción del crecimiento fetal, lo que tiene un impacto 

sobre el sistema sanitario, ya que se requiere invertir una mayor cantidad de 

recursos para contrarrestar en lo posible estos efectos negativos sobre la 

población neonatal, de no corregirse de forma temprana su calidad de vida se 

verá afectada a largo plazo, sobresaturando los sistemas de salud a nivel 

mundial (Figueiredo O y col., 2019). 

Los parámetros para definir el criterio de bajo peso al nacer toman en cuenta a 

aquellos neonatos con un peso inferior a 2,500 gr (Nannan M y col., 2022), esto 

impacta cada año a más de 20 millones de bebés en el mundo y su tasa de 

incidencia es de aproximadamente 14,6%, de los cuales el 91% son de ingresos 

bajos y medios, países que de por sí ya tienen altas tasas de pobreza y 

desnutrición infantil, dejando a este grupo poblacional en una condición de 

vulnerabilidad considerable (Chávez M y col., 2020). 

Entre el periodo de 1996 hasta 2020, se estima que se ha encontrado una 

asociación estadísticamente significativa entre las enfermedades periodontales 

y el parto prematuro con una prevalencia del 63,96%, en relación al parto 

prematuro y el bajo peso al nacer se encontraron valores entre el 59,18% al 

71,87% (Pockpa A et al., 2021), en lo que respecta al Ecuador según el último 

censo del INEC, se ha evidenciado un incremento por año en lo que respecta al 

porcentaje de recién nacidos con bajo peso entre el año 2013 representado por 

un 8,5% al 2019 con un 9,1%, lo que implica la necesidad de la aplicación de 
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políticas preventivas a nivel mundial, para la reducción de los altos porcentajes 

de neonatos con bajo peso en relación a la salud oral de la madre  (INEC, 2020). 

Por lo tanto, el objetivo de la investigación es describir la relación entre la 

enfermedad periodontal en mujeres con parto prematuro y neonatos de bajo 

peso al nacer, mediante una revisión de la literatura. 

MÉTODOS 

Este estudio es de tipo transversal descriptivo, el cual se realizó mediante una 

revisión literaria desde el año 2017 hasta el 2023, en los idiomas Español e 

Inglés, dentro de bases de datos como Pubmed, Scielo y Google Scholar, 

utilizando palabras claves seleccionadas del DeCS: 

Se incluyeron artículos acerca de la enfermedad periodontal en embarazadas 

con niños prematuros de bajo peso, tomando en cuenta artículos gratuitos, 

pertenecientes a bases de datos indexadas. Se excluyeron artículos que 

sobrepasen el período de antigüedad establecido, que no provengan de bases 

de datos confiables o que tengan información obsoleta. 

La búsqueda de artículos arrojó 179 resultados de Pubmed, 17 resultados de 

Scielo y 219 resultados de Google Scholar, consecuentemente, basándonos en 

los criterios de inclusión y exclusión, se seleccionaron un total de 34 fuentes, 

consideradas como las de mayor relevancia en relación con el tema de esta 

investigación. 

Figura 1. Flujograma 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Enfermedad Periodontal: Es un proceso inflamatorio de los tejidos periodontales 

y de los procesos alveolares que brindan soporte a las estructuras dentales, su 

factor etiológico principal es la falta de higiene y la proliferación descontrolada 

de microorganismos, en la mayoría de los casos en etapas iniciales las encías 

pueden inflamarse, dar una apariencia eritematosa y producir sangrado 

especialmente durante el sondeo, denominándose gingivitis, conforme 

evoluciona la enfermedad, la placa bacteriana se calcifica debido a la falta de 

higiene, formando cálculos dentales y provocando la irritación del tejido 

periodontal lo que deriva en una pérdida de inserción del soporte en la pieza 

dental y eventualmente una reabsorción de los procesos alveolares, siendo 

conocida en esta etapa como periodontitis de progresión lenta, también se 

pueden presentar otros tipos de enfermedades periodontales relacionadas a 

alteraciones nutricionales, sistémicas y a ciertos microorganismos pudiendo 

provocar enfermedades periodontales de progresión rápido o de tipo necrótico 

(Nannan M y col., 2022). 

Parto Prematuro: Durante el proceso de gestación tanto la madre como el niño 

pueden estar expuestos a diversos factores ya sean genéticos, gestacionales o 

ambientales, incluyendo infecciones de diferentes tipos ya sea vaginal asociado 

a bacterias como Escherichia coli, Enterococcus spp, Streptococcus agalactiae, 

Staphylococcus aureus o Streptococcus anginosus o a nivel oral en casos de 

enfermedad periodontal  relacionado comúnmente a Porphyromonas gingivalis, 

Treponema denticola, Tannerella forsythia, Aggregatibacter 

actinomycetemcomitans, que provoquen el parto ya sea de forma natural o 

mediante cesaría antes de la semana 37 del embarazo (Gesase N y col., 2018). 

Bajo Peso al Nacer: Refiriéndose al peso del neonato una vez que abandona el 

cuerpo de su progenitora, para esta categoría se toman en cuenta a aquellos 

recién nacidos con un peso inferior a 2,500 gr, lo que puede ser provocado por 

factores nutricionales, genéticos, patológicos y ambientales que hayan afectado 

tanto a la madre como al niño durante su desarrollo gestacional (Nannan M y 

col., 2022). 

Relación entre la enfermedad periodontal, el parto prematuro y el bajo peso al 

nacer: Aunque aún no se comprende completamente la interacción entre estos 

tres factores, en caso de que la madre padezca de patologías periodontales 

durante el proceso de gestación, estas enfermedades interactúan con las 

reacciones inflamatorias del cuerpo, pudiendo causar que los mediadores 

inflamatorios lleguen hasta la placenta derivando en un mayor riesgo de un parto 

pre termino, en cuanto al bajo peso del neonato principalmente se atribuye a la 

falta de desarrollo del mismo al nacer antes de la semana 37, sumado a otros 

factores de riesgo ya sean genéticos nutricionales o ambientales (Chávez M y 

col., 2020). 

 



 

 

 DISCUSIÓN 

(Khader Y. y col., 2005) un meta análisis sobre la relación entre la enfermedad 

periodontal (EP), el parto prematuro (PP) y el bajo peso al nacer (BPN), indicaron 

que en cuanto al odds ratio (OR) de la EP y PP, se encontró un valor de 4,28 con 

un intervalo de confianza (IC) entre 2,62 a 6,99, en EP y BPN el valor fue de 5,28 

con un IC entre 2,21 a 12,62, con p<0,005 y una I2 de 25%, similar a lo escrito 

por (Moliner C. y col., 2020), en relación a la EP y PP, el OR fue de 1,67 con un 

IC de 1,17 a 2,38, en la EP y BPN fue de 2,53 con un IC de 1,61 a 3,98, con 

p<0,001 y un I2 de 78,2%, con lo que se pudiese inferir que la EP influye sobre 

el riesgo de que ocurran eventos de PP, pero que es necesaria la realización de 

más estudios que establezcan la influencia de otras covariables sobre estas 

estadísticas. 

(Alrumayh A. y col., 2022), en un estudio sobre las enfermedades periodontales 

en mujeres embarazadas en Arabia Saudita, indicó que el 21,1% tenían 

periodontitis, resultado similar al encontrado por (Gesase N. y col. 2018), los 

cuales observaron una prevalencia de 14,2% en una investigación sobre la 

enfermedad periodontal en el embarazo en Tanzania. 

En relación al embarazo, enfermedad periodontal y bajo peso al nacer en 

España,  los autores (Gallagher G. y col. 2022), indicaron que el 24,5% de las 

embarazadas tuvo enfermedad periodontal, difiriendo de lo encontrado en una 

investigación sobre la repercusión de las enfermedades periodontales dentro del 

embarazo en Brasil por (Figueiredo O. y col.,2019), los cuales mencionaron que 

el 81% de las embarazadas tuvo periodontitis, de acuerdo a lo estructurado por 

ambos autores mencionados el principal factor que repercute sobre la 

probabilidad de desarrollar periodontitis en embarazadas son los hábitos de 

higiene oral de estas. 

(Gesase N. y col. 2018), también explica que de los casos de embarazadas con 

enfermedad periodontal, el 28,2% fueron nacimientos prematuros y el 27,6% 

nacieron con bajo peso, indicando un Odds Ratio de 2,69 (1,74-4,27), similar a 

(Figueiredo O. y col.,2019), donde las embarazadas con enfermedades 

periodontales presentaron un 25,7% de nacimientos prematuros y el 28,5% 

nacieron con bajo peso con un OR de 4.81 (0.68–33.92). 

En un estudio de la India sobre la asociación de la enfermedad periodontal y el 

bajo peso en niños prematuros recién nacidos realizado por (Jyotirmay A. y col., 

2021), el 28,8% de los niños prematuros de madres con enfermedad tuvieron 

bajo peso con un OR de 0,94, difiriendo de un estudio realizado en Ecuador 

sobre embarazo y bajo peso neonatal por (Bazurto M. y col., 2019), donde se 

encontró que el 50% de las madres con enfermedad periodontal leve tuvieron 

parto prematuro, lo que pudiese indicar que la presencia de periodontitis en 

mujeres embarazadas eleva considerablemente el riesgo de partos prematuros. 



 

 

CONCLUSIÓN 

La prevalencia de las enfermedades periodontales puede variar entre cada país 

por diversos factores de riesgo no necesariamente cuantificados en cada 

estudio, sin embargo, uno de los principales factores clave en el desarrollo de 

esta patología son los hábitos de higiene oral de la madre. 

En relación al impacto de la periodontitis en mujeres embarazadas sobre la salud 

de los neonatos, la presencia de esta patología incrementa considerablemente 

el riesgo tanto de parto prematuro como de bajo peso al nacer. 
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