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La dentición y la alimentación complementaria son temas interconectados que 
han sido ampliamente estudiados en relación con la salud y el desarrollo infantil. 

Las referencias proporcionadas ofrecen información valiosa sobre la relación 
entre estos dos factores, (Victora et al., 2016) analiza los beneficios de la lactancia 

materna, incluido su impacto en la salud infantil y el desarrollo neurológico. 
La lactancia materna se ha asociado con la protección contra infecciones, 

maloclusión y aumento de la inteligencia (Victora et al., 2016). Sin embargo, los 
períodos más largos de lactancia materna se han relacionado con un mayor riesgo 

de caries dental (Rollins et al., 2016).

La salud dental también está influenciada 
por las prácticas de alimentación comple-
mentaria. Los estudios han demostrado que 
la introducción de alimentos complementa-
rios a una edad temprana puede afectar la 
salud dental en niños pequeños (Prowse et 
al., 2008). Los datos de patología dental de 
muestras esqueléticas romanas sugieren que 
la provisión de alimentos complementarios y 
otros artículos a una edad temprana puede 
conducir a problemas dentales como cálculo, 
caries y desgaste dental (Prowse et al., 2008). 
Sin embargo, pocos estudios han examina-
do directamente la correlación entre la salud 
dental decidua y la evidencia isotópica para la 
dieta.
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Tiempo de lectura: 4.5 minutos

El desarrollo dental y el tipo de alimentos 
consumidos pueden tener un impacto en la 
salud oral. Varios estudios han investigado la 
relación entre las prácticas de alimentación 
complementaria y la caries dental en lactantes 
y niños pequeños.

Un estudio de (Fauzia et al., 2019) encontró que 
los patrones de lactancia materna y alimenta-
ción complementaria estaban relacionados con 
la caries dental tanto en los dientes anteriores 
como en los posteriores. Se encontró que la 
edad de inicio de la alimentación complemen-
taria era significativamente diferente entre los 
grupos con caries en los dientes anteriores y 
posteriores. Además, el tipo de alimento com-
plementario después de la erupción dental y la 
frecuencia de la fórmula infantil se relaciona-
ron solo con la caries dental anterior.
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En conclusión, la salud dental puede verse influencia-
da por la introducción de alimentos complementarios a 
una edad temprana, destacando la importancia de con-
siderar la salud dental en el contexto de las prácticas de 
alimentación complementaria.


