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RESUMEN

Fundamento: Ila salud periodontal es un
componente notable en la salud general del
paciente, las periodontopatias tienen una gran

presencia en poblaciones adultas en todo el mundo.
Objetivo: caracterizar la prevalencia de las
periodontopatias en la poblacién atendida en el
departamento  estomatolégico  del  Policlinico
Universitario “Dr. Gustavo Aldereguia Lima”, de Las
Tunas, Cuba, en el periodo comprendido de
septiembre 2014 a mayo 2021.

Métodos: se realizd un estudio descriptivo
transversal en la poblacién y periodo antes definidos.
El universo estuvo conformado por 327 pacientes
con periodontopatias. Se seleccioné una muestra de
125, por muestreo aleatorio simple. Se evalud el
estado periodontal de los individuos segin edad vy
sexo. Se utilizé el indice periodontal de Russell.
Ademas, se evalud la frecuencia y severidad de las
periodontopatias e higiene bucal. Los datos fueron
procesados segun la estadistica descriptiva.
Resultados: predominé el sexo femenino (62,4 %).
El grupo de 41-50 afios estuvo mas representado
(24,8 %), seguido de quienes tienen 51-60 afos
(17,6 %), 31-40 (16,8 %) y menores o iguales de 20
anos (16,0 %). La lesién con mayor prevalencia fue
la gingivitis moderada (50,4 %), que en el sexo
femenino alcanzé el 53,8 %. La periodontopatia
temprana tuvo mayor cantidad de casos (53,6 %),
seguido por la periodontopatia avanzada (43,2 %).
Existié deficiente higiene bucal en la casi la totalidad
de los pacientes.

Conclusiones: se caracterizé la prevalencia de las

periodontopatias en la poblacién estudiada,
representada principalmente por la gingivitis
moderada y con mayor incidencia en el sexo
femenino.
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ABSTRACT

Background: periodontal health is a noticeable
component in the general health of the patient as
periodontal diseases have a large presence in adult
populations throughout the world.

Objective: to characterize the prevalence of
periodontal diseases in the population assisted in the
Dental Department of the University Policlinic "Dr.
Gustavo Aldereguia Lima" in Las Tunas, Cuba, from
September 2014 to May 2021.

Methods: a cross-sectional descriptive study was
carried out in the population and period previously
defined. The universe consisted of 327 patients with
periodontal disease. A sample of 125 patients was
selected by simple random sampling. The
periodontal status of the individuals was evaluated
according to age and sex. Russell's periodontal index
was used. In addition, the frequency and severity of
periodontal diseases and oral hygiene were
evaluated. The data was processed according to
descriptive statistics.

Results: the female sex predominated (62.4 %). The
group of 41-50 years was more represented (24.8
%), followed by those from 51-60 years old (17.6 %),
31-40 (16.8 %) and those less than or equal to 20
years of age (16.0 %). The lesion with the highest
prevalence was moderate gingivitis (50.4 %),
reaching a 53.8 % in females. Early periodontal
disease had the highest number of cases (53.6 %),
followed by advanced periodontal disease (43.2 %).
There was poor oral hygiene in almost all of the
patients.

Conclusions: it was characterized the prevalence of
periodontal disease in the studied population, mainly
represented by moderate gingivitis with a higher
incidence in females.

Keywords: PERIODONTOPATHIES; GINGIVITIS;
PERIODONTITIS;  PERIODONTAL  STATUS; ORAL
HYGIENE.
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INTRODUCCION

La salud periodontal estd determinada por el estado
del periodonto y la placa microbiana constituye un
factor de riesgo fundamental en la apariciéon de la
enfermedad periodontal. El concepto de placa
dental, entendida como biopelicula, ha sido objeto de
revision en la literatura. La placa bacteriana es el
término utilizado con mayor frecuencia, pero en
realidad se debe hablar de placa microbiana,
biopelicula o biofilm, ya que existen no solo
bacterias, sino una gran variedad de
microorganismos, entre estos hongos y virus. ¥

La enfermedad periodontal comienza su
manifestacién como gingivitis en la nifiez, aumenta
en prevalencia y gravedad a medida que se
incrementa la edad. %

La gingivitis crénica es la mas comuin de las
enfermedades del periodonto de proteccién, sus
caracteristicas son similares a las que presenta la
inflamacién en cualquier otra parte del organismo.
Suele presentarse como cambio patolégico Unico,
primario a la aparicibn de otro proceso o
sobreafadido a otras enfermedades sindrémicas
como, por ejemplo, a la hiperplasia gingival
medicamentosa o la gingivitis descamativa. La
principal causa de la gingivitis crénica se debe a
ciertos microorganismos de la placa microbiana o
biopelicula. ®

Por otra parte, la periodontitis es una enfermedad
infecciosa del biofilm microbiano que afecta
inicialmente a los tejidos de soporte dentario. Su
principal caracteristica clinica es la pérdida
progresiva de la insercién coldgena con la formacién
progresiva de defectos éseos y gingivales. ¢

Como base metodoldgica para entender la patogenia
de la gingivitis y las periodontitis se reconocen en la
literatura cuatro fases, por su orden de afectacién:
lesién inicial, que es microscépica; lesién temprana;
lesion establecida y lesién avanzada, esta ultima
marca la transicidon de gingivitis a periodontitis. Esta
fase presenta mayor destruccién del tejido
conectivo, del cemento y reabsorcién del hueso
alveolar. @

Es importante sefialar que, en las gingivitis en
sentido general se presentan cambios en los
diferentes tipos celulares que predominan, de
acuerdo con la etapa de la lesién que estd presente.
En la etapa inicial, gingivitis leve, existe presencia de
polimorfonucleares; en la etapa temprana, gingivitis
moderada, presencia de polimorfonucleares vy
linfocitos; en la etapa establecida, gingivitis severa,
presencia de polimorfonucleares, linfocitos y células
plasmaticas. ®

La enfermedad periodontal tiene wuna alta
prevalencia en el mundo, la periodontitis afecta casi
la mitad de los adultos en el Reino Unido y Estados
Unidos y al 60 % de la poblacién mayor de 65 afios.

Translated into English by:
Julio César Salazar Ramirez®

©) En Espafia, mas del 25 % de los adultos jovenes
presentan pérdidas de inserciéon y el 38 % padece
periodontitis crénica, mientras en la poblacién
colombiana el 61,8 % presenta periodontitis de
gravedad variable. 19

En Cuba, mas del 70 % de la poblaciéon adulta
padece gingivitis o periodontitis. Los estudios de
seguimiento demuestran una relacién bidireccional
entre diabetes y periodontitis, con una destruccién
del tejido periodontal m&s severa en pacientes
diabéticos con mal control de la glucemia. ¥

Conociendo la alta prevalencia de la enfermedad
periodontal en el mundo y en Cuba, este colectivo de
autores se planteé las siguientes interrogantes
cientificas: scudl serd la distribucion de la
enfermedad periodontal en el area de salud del
Policlinico Universitario “Gustavo Aldereguia Lima”,
de Las Tunas, segln edad y sexo? jcudl fase de esta
enfermedad es la mas representada?. Es por ello que
en este estudio se realiz6 la caracterizaciéon de
variables clinico-epidemiolégicas de las
periodontopatias, en la poblacién de la referida area
de salud, entre septiembre de 2014 y mayo de 2021.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio observacional descriptivo
transversal en la clinica estomatoldgica del
Policlinico Universitario “Gustavo Aldereguia Lima”,
municipio de Las Tunas, provincia del mismo
nombre, en el periodo septiembre 2014 a mayo
2021.

El universo estuvo conformado por 327 pacientes, de
los cuales se selecciond una muestra probabilistica
mediante un muestreo aleatorio simple de 125
pacientes, con una significacién del 5 % y precisién 3
%. Se evalué el estado periodontal de los individuos
utilizando el indice periodontal de Russell. Se
analizaron las variables: grupos de edades, sexo,
frecuencia y severidad de las periodontopatias e
higiene bucal.

Los datos fueron obtenidos de la historia clinica de
los pacientes. Se realiz6 la tabulacién y anélisis
descriptivo de datos mediante medidas de
frecuencia y porcentajes, empleando el software
SPSS versién 25.

RESULTADOS

En la tabla 1 se muestra la distribucién general de
los pacientes, segln grupos de edades y sexo. El
sexo femenino predominé con 78 casos (62,4 %), el
grupo de edades mas representada fue de 41-50
afos con 31 pacientes (24,8 %), 14 en el masculino
(29,8 %) y 17 (21,8 %) en el femenino, seguido de
los que tienen 51-60 afos con 22 (17,6 %), 31-40
afios 21 (16,8 %) y los menores o iguales de 20 afios
con 20 pacientes (16,0 %).
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TABLA 1. Distribucion de los pacientes segtin grupos de edades y sexo

r Sexo
Ge:‘!:ge‘::e Femenino Masculino Total

(anos) Fa* % Fa* % Fa* %
<=20 15 19,2 5 10,6 20 16,0
21-30 11 14,1 5 10,6 16 12,8
31-40 13 16,7 8 17,0 21 16,8
41-50 17 21,8 14 29,8 31 24,8
51-60 13 16,7 9 19,1 22 17,6
61-70 5 6,4 4 8,5 9 7,2
>=71 4 5,1 2 4,3 6 4,8

Total 78 62,4 47 37,6 125 100

Fa* - Frecuencia absoluta

En la tabla 2 se muestra la distribucién de los
pacientes segln grupos de edades y severidad de
las periodontopatias. La lesién con mayor
prevalencia fue la gingivitis moderada con 63
pacientes (50,4 %), siendo los grupos de edades més
afectados menores o iguales a 20 afios 17 (27,0 %),

seguidos de 21-30 afos 15 (23,8 %) y los de 31-40
afios con 14 (22,2 %). La segunda lesién de mayor
prevalencia fue la periodontitis moderada 32 casos
(25,6 %); siendo los grupos de edades mds afectados
51-60 afios con 12 casos (37,5 %) y 41-50 afos con
10 (31,3 %).

TABLA 2. Distribuciéon de los pacientes segun grupos de edades y severidad de las

periodontopatias

Grupo de Severidad de las periodontopatias
edsdes Gingivitis Gingivitis Gingivitis | Periodontitis | Periodontitis | Periodontitis
(afios) leve moderada severa leve moderada severa
Fa* % Fa* % Fa* % Fa* % Fa* % Fa* %
<=20 2 50,0 17 27,0 0 0,0 0 0,0 1 3,1 0 0,0
21-30 0 0,0 15 23,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 9,1
31-40 1 25,0 14 22,2 1 25,0 2 18,2 3 9,4 0 0,0
41-50 1 25,0 11 17,5 3 75,0 3 27,3 10 31,3 3 27,3
51-60 0 0,0 3 4,8 0 0,0 4 36,4 12 37,5 3 27,3
61-70 0 0,0 1,6 0 0,0 2 18,2 9,4 3 27,3
>=71 0 0,0 2 3,2 0 0,0 0 0,0 9,4 1 9,1
Total 4 3,2 63 50,4 4 3,2 11 8,8 32 25,6 11 8,8

Fa* - Frecuencia absoluta

En la tabla 3 se muestra la distribuciéon de los
pacientes seguln la severidad de las periodontopatias
y sexo, siendo el femenino el més afectado con 78

casos (62,4 %). La gingivitis moderada tuvo la mayor
prevalencia en ese sexo, alcanzando 42 (53,8 %),
seguida de la periodontitis moderada 16 (20,5 %).

TABLA 3. Distribucidon de de los pacientes segun la severidad de las periodontopatias y

sexo
X
Severidad de la lesién Femenino Sexo Masculino Total
Fa* % Fa* % Fa* %
Gingivitis leve 4 51 0 0,0 4 3,2
Gingivitis moderada 42 53,8 21 44,7 63 50,4
Gingivitis severa 4 51 0 0,0 4 3,2
Periodontitis leve 5 6,4 6 12,8 11 8,8
Periodontitis moderada 16 20,5 16 34,0 32 25,6
Periodontitis severa 7 9,0 4 8,5 11 8,8

Fa* - Frecuencia absoluta
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La tabla 4 distribucién de los pacientes segun
grupos de edades, severidad de las periodontopatias
y sexo, muestra que la periodontopatia temprana
posee la mayor cantidad de casos 67 (53,6 %), el
grupo de edades menores o iguales que 20, posee la
mayor cantidad en el femenino 15 (32,6 %) y 4 (20,0
%) en el masculino, seguido por el grupo 21-30 con
10 (21,7 %) en el femenino y 5 (25,0 %) en el
masculino, a continuacién se ubica el grupo de 31-40

con 9 (19,6 %) en el femenino y 6 (30,0 %) en el
masculino.

La periodontopatia avanzada ocupa el segundo lugar
54 (43,2 %), siendo el grupo de edades 51-60 el de
mayor prevalencia con 12 (42,9 %) en el femenino y
7 (26,9 %) en el masculino, a este le sigue el grupo
41-50 con 11 (42,3 %) en el masculinoy 5 (17, 9 %)
en el femenino.

TABLA 4. Distribucion de los pacientes segun grupos de edades, sexo y severidad de

las periodontopatias

Severidad de las periodontopatias
Ger:ggeie Periodontopatia temprana | Periodontopatia establecida | Periodontopatia avanzada
(afos) Femenino Masculino Femenino Masculino Femenino Masculino
Fa* % Fa* % Fax* % Fax* % Fax* % Fa* %
<=20 15 32,6 4 20,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 3,8
21-30 10 21,7 5 25,0 0 0,0 0 0 1 3,6 0 0,0
31-40 9 19,6 6 30,0 1 25,0 0 0 10,7 7,7
41-50 9 19,6 3 15,0 3 75,0 0 0 17,9 11 42,3
51-60 1 2,2 2 10,0 0 0,0 0 0 12 42,9 7 26,9
61-70 1 2,2 0 0,0 0 0,0 0 0 14,3 15,4
>=71 1 2,2 1 5,0 0 0,0 0 0 10,7 3,8
Total 46 36,8 21 16,0 4 3,2 0 0 28 22,4 26 20,8

Fa* - Frecuencia absoluta

La tabla 5 muestra una deficiente higiene bucal en
la mayoria de los pacientes, solo tres poseen buena
higiene bucal, este factor se expresa con gran fuerza

TABLA 5. Higiene bucal

en los pacientes analizados, situacion que se
relaciona con la gingivitis 71 (56,8 %) y con la
periodontitis moderada 32 (25,6 %).

Severidad de las periodontopatia
Higiene Gingivitis Periodontitis Periodontitis Periodontitis Total
bucal leve moderada severa
Fa* % Fa* % Fa* % Fa* % Fa* %
Buena 0 0,0 1 33,3 0 0,0 2 66,7 3 2,4
Deficiente 71 58,2 10 8,2 32 26,2 9 7,4 122 97,6
Total 71 56,8 11 8,8 32 25,6 11 8,8 125 100

Fa* - Frecuencia absoluta

DISCUSION

En la literatura se reconoce que la edad es un factor
de riesgo no modificable que aumenta el riesgo a
desarrollar enfermedades periodontales. Después de
los treinta afos la prevalencia es cominmente alta,
siendo corriente observar considerables
destrucciones del periodonto después de los 45
afnos. Estas enfermedades suelen ocurrir
progresivamente, son acumulativas. 1213

Contradictoriamente, en la muestra analizada la
mayoria de las personas se encuentran por debajo
de los 45 ahos 70 (56,0 %) y el sexo femenino es el
mas afectado, no obstante, la mayor severidad de
las periodontopatias se encuentra en el grupo de

edades de 51-60 anos con 12 (42,9 %) en el mismo
sexo.

Un resultado similar respecto a la distribucién de la
enfermedad periodontal seglin la edad y sexo se
obtuvo en un estudio en Venezuela, donde el grupo
de mayor prevalencia fue de 19-34 afios con 65
(25,2 %) y en el sexo femenino con 152 (58,9 %). ¥

Un estudio realizado en el Hospital General
Universitario Dr. “Gustavo Aldereguia Lima”, de
Cienfuegos, Cuba, encontré que el sexo femenino
resulté mayor portador de periodontitis crénica del
adulto (68,6 %) y en las edades de 35 a 59 afios, con
un 82,9 %. ¥
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Algunos autores ® han planteado que el sexo
femenino demanda mas atencién estomatoldgica,
debido a fines estéticos, o sea, para mantener el
cuidado de la apariencia fisica, lo que incluye la
limpieza de la cavidad bucal, con el respectivo
cuidado de dientes y encias; por lo que la
enfermedad periodontal en cualquiera de sus
categorias es menor en este sexo.

En la literatura se encuentra mayor presencia de la
enfermedad periodontal en el sexo masculino. *719
Estos resultados contradictorios descritos, en
diferentes estudios analizados, refuerzan el criterio
gue asegura la no existencia de relacién entre la
enfermedad periodontal y el sexo. 22V

Los autores de la presente investigaciéon consideran
que el predominio en los trabajos consultados de
sexo femenino se deba a que son las mujeres las que
se embarazan, se protegen con anticonceptivos
orales, sufren la menopausia y estos trastornos
hormonales unidos a los de la pubertad comun a
ambos sexos, pero con mayor efecto acumulativo
para las mujeres y estos cambios hormonales son
reconocidos en la literatura cientifica, como factor de
riesgo para la aparicion de la enfermedad
periodontal. %223 Ademds, en Cuba existe un
predominio del sexo femenino en la composicién de
la poblacién.

En el estudio, la severidad de las periodontopatias
fue caracterizada por la gingivitis moderada,
superando el 50 %, por sexo, mds del 53 % en el
femenino y un 10 % menos aproximadamente en el
masculino. En general, la periodontopatia temprana,
en el mismo sexo y en edades menores a 51 afios,
fue predominante.

Resultado similar se obtuvo en un estudio en Villa
Clara en jévenes, donde la mayor prevalencia fue de
gingivitis moderada con 44,3 %, el 32,1 % leve y solo
el 23,5 % con bolsa. Al analizar la gravedad segun el
sexo, se encontré que el 49,4 % de los hombres
presentaron gingivitis moderada y el por ciento mas
alto de gingivitis con formacién de bolsas, se
corresponde con las féminas (29,4 %). ¥

Un colectivo de investigadores © en Baracoa,
Guantanamo, encontré que el tipo de
periodontopatias que mas aquejé a los pacientes en
su estudio, fue la periodontitis establecida, con 47,5
%, del cual las féminas aportaron el 33,8 %, siendo
estas las mas afectadas. Por el contrario, en el

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

presente estudio las periodontopatias tempranas
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