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RESUMEN

Introduccion: El envejecimiento comprende las modificaciones organicas,
sistémicas, fisicas, cognitivas y psicolégicas que atraviesa el individuo desde el
momento mismo del nacimiento.

Objetivo: Describir el comportamiento de los pacientes de la tercera edad con
periodontopatias. Cacocum.

Método: Se realizo un estudio descriptivo transversal con el objetivo de describir el

comportamiento de los pacientes de la tercera edad con periodontopatias, desde
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septiembre 2019-febrero 2020. El universo estuvo constituido por 82 pacientes que
cumplieron con los criterios de inclusion. Se utiliza el indice periodontal de Russel
Revisado (IP-R) para evaluar estado periodontal. Se utilizaron variables como: sexo,
enfermedad periodontal, factores de riesgo y estado periodontal, se utilizaron como
medida resumen de datos los nimeros absolutos y por cientos.

Resultados: Se observd un predominio del sexo masculino con 36 pacientes
(53.73%). Dentro de los procesos agudos se encontr6 la Estomatitis aftosa con 11
pacientes (78.57%). Los pacientes con procesos cronicos, el 58,49 % de los
afectados representan a las periodontitis. El factor de riesgo predominante fue la
PDB, presente en el 88.05%. Se observé el mayor numero de pacientes afectados
resultdé en un 41.51% con leve estado periodontal predominando en el sexo
masculino con un 59.10 %.

Conclusiones: La mayor cantidad de pacientes pertenecen al sexo masculino.

La enfermedad periodontal esta presente en gran parte de la poblacion geriatrica,
siendo mas comun la estomatitis aftosa y la Periodontitis. La presencia de PDB
como factor de riesgo predomina en los pacientes. El estado periodontal leve se
presenta en la mayoria de los pacientes.

Palabras claves: control de placa, enfermedad periodontal.

INTRODUCCION

La estomatologia como parte integrante del Sistema de Salud, tiene entre sus
principios el garantizar la salud bucal de la poblacién, por lo que se considera la
unidad de los aspectos preventivos, curativos, biolégicos y sociales, asi como las
condiciones del ambiente fisico que esta en interaccion con el individuo y su
colectivo. 12

La ONU ha planteado especial preocupacion por el envejecimiento a nivel mundial
sefialando la necesidad de proteger los derechos de los adultos mayores como
garantia de su bienestar ya que la poblacion envejece y el interés por la
gerodontologia cobra cada dia mas importancia. 34

El envejecimiento comprende las modificaciones organicas, sistémicas, fisicas,
cognitivas y psicolégicas que atraviesa el individuo desde el momento mismo del

nacimiento.®



Las periodontopatias no son mas que alteraciones patoldgicas que se producen
en los tejidos periodontales, ellas comprenden la enfermedad periodontal, las
gingivales y las manifestaciones periodontales de padecimientos sistémicos.®
Estas pueden afectar a un nimero variable de dientes en funcion de cada individuo,
con tasas variables de progresion. Resulta importante tener en cuenta que en la
enfermedad periodontal predominan las formas cronicas, donde el factor
susceptibilidad respuesta del huésped resulta significativo para el éxito de la terapia
periodontal, sin olvidar la responsabilidad que el paciente comparte con el
estomatologo en el logro satisfactorio de estos objetivos.’

En virtud, de esta problematica se plantea el siguiente objetivo: Describir el
comportamiento de los pacientes de la tercera edad con periodontopatias en la
policlinica: “Rubén Batista Rubio”. Cacocum. 2020.

METODO

Se realizé un estudio descriptivo transversal con el objetivo de describir el
comportamiento de los pacientes de la tercera edad con periodontopatias entre los
60 y 89 afios atendidos en el Policlinica “Rubén Batista Rubio” del municipio
Cacocum, durante el periodo de septiembre 2019-febrero 2020.

El universo constituido por 82 pacientes que acudieron a consulta previamente
diagnosticados con enfermedad periodontal, quedando la muestra conformada por
67 pacientes, que cumplieron con los criterios de inclusion establecidos para la
investigacion y que dieron su consentimiento para formar parte del estudio.

Las variables utilizadas fueron: sexo, enfermedad periodontal, factores de riesgo
y estado periodontal.

Para identificar el estado periodontal se utilizé el indice periodontal de Russel
Revisado (IP-R), el cual toma en consideracion la inflamacion, la formacién de bolsa
y la movilidad dentaria, asignandole un puntaje a los diferentes criterios, los cuales

se reflejan a continuacion:

PUNTAJE CRITERIO

0 Encia sana, sin evidencia de alteracion.



1 Gingivitis leve: area de inflamacién en la encia libre, no

circunscribe al diente.

2 Gingivitis: area de inflamacién en toda encia libre que rodea al
diente, pero no existe ruptura evidente de la adherencia epitelial.

6 Gingivitis con formacion de bolsa: ruptura de la adherencia epitelial y
evidencia de bolsa periodontal. No hay interferencia con la

masticacion, ni existe movilidad dentaria
8 Destruccion avanzada con pérdida de la funcibn masticatoria, bolsa

profunda y movilidad evidente.

Ademas, para evaluar el estado periodontal de los pacientes se tuvo en cuenta los
siguientes criterios a partir del puntaje obtenido segun el IP-R:

Sano: Aquel individuo que obtuvo un puntaje de 0.

Leve: Aquel individuo que obtuvo un puntaje de 1 0 2

Moderado: Aquel individuo que obtuvo un puntaje de 6.

Severo: Aquel individuo que obtuvo un puntaje de 8.

A los pacientes incluidos en la investigacion se les explicd en qué consistia la
misma. Para identificar los factores de riesgo se hizo a partir del interrogatorio a
cada paciente, asi como para determinar la higiene bucal de los mismos se utilizé
el indice de O’Leary ya que de forma sencilla mide el nivel de PDB en las superficies
lisas de los dientes y ademas este no solo sirve para obtener un registro del estado
de la higiene bucal de forma numérica, sino que también resulta en una guia muy
util para probar el esfuerzo que imponen los pacientes para lograr una higiene bucal
efectiva.®

Una vez confirmado el diagndstico se prosiguid a realizar la historia clinica
individual, ademas, para evitar sesgos la informacion fue vaciada en un formulario,
donde se recogieron las variables utilizadas en la investigacion.

Al concluir con las pruebas clinicas se establecié el diagndstico y se procedio al
tratamiento de acuerdo a los niveles de atencion.

Una vez recogida la informacion se cre0 una base de datos que se proceso
mediante la hoja de calculo Microsoft Office Excel 2007. Como medida resumen

para los datos se utilizé la frecuencia absoluta (nUmeros) y la frecuencia relativa



(porcentajes). Los datos fueron procesados por el paquete estadistico SPSS,
version Windows 7 Ultimate.

Tabla 1. Distribucién de los pacientes de la tercera edad segun sexo. Policlinica
“‘Rubén Batista Rubio”. Cacocum. Septiembre 2019-febrero 2020.

Sexo No %
Femenino 31 46.27
Masculino 36 53.73
Total 67 100

Se muestra en la tabla 1 la distribucion del paciente segun sexo donde se observa
un predominio del sexo masculino con 36 pacientes representando el 53.73% de la

poblacién estudiada.

RESULTADOS
En este estudio se observa un predominio del sexo masculino con 36 pacientes

representando el 53.73% de la poblacion estudiada.

Tabla 2. Distribucion segun procesos inflamatorios agudos y sexo en pacientes de
la tercera edad. Policlinica “Rubén Batista Rubio”. Cacocum. Septiembre 2019-
febrero 2020.

Procesos inflamatorios Femenino Masculino Total
agudos No % No % No %
GUNA 0 0 0 0 0 0
Estomatitis aftosa 4 1.24 7 2.52 11 7.37
Absceso gingival 1 0.31 0 0 1 0.67
Absceso periodontal 0 0 2 0.72 2 1.34

Se aprecia que de los procesos inflamatorios agudos fueron afectados en su

mayoria por la Estomatitis aftosa con 11 pacientes para un 7.37 % con predominio



en el sexo masculino (2.52 %), se observa ademas que ningun paciente estuvo

afectado por la GUNA (0%).

Tabla 3. Distribucion segun procesos inflamatorios cronicos y sexo en pacientes de

la tercera edad. Policlinica “Rubén Batista Rubio”. Cacocum. Septiembre 2019-

febrero 2020.

) ) . Femenino

Procesos inflamatorios cronicos

No %
Gingivitis crénica edematosa 2 0.62
Gingivitis crénica fibrosa 1 0.31
Gingivitis cronica Fibroedematosa 1.86
Gingivitis cronica descamativa 0 0
Periodontitis 14 4.34

Masculino

No %

2 0.72
2 0.72
9 3.24
0 0
17 6.12

Total

No

15
0
31

%
2.68
2.01
10.05
0
46.26

Se puede observar que, de los pacientes con procesos cronicos, el 46.26 % de los

afectados representan a las periodontitis con predominio en el sexo masculino, se

aprecia ademas que ningun paciente estuvo afectado por la Gingivitis cronica

descamativa.

Tabla 4. Factores de riesgo presentes en pacientes de la tercera edad con

periodontopatias. Policlinica “Rubén Batista Rubio”. Cacocum. Septiembre

2019-febrero 2020

Factores de riesgo

PDB

Diabetes Mellitus

Tabaquismo

Stress

Obturaciones defectuosas
Empaquetamiento de alimentos
Mal posicion dentaria

Dientes no restituidos

No

59
25
28
41
3

21
16
39

%

88,05
37.31
41.79
61.19
4.47

31.34
23.88
58.2

Se aprecia que el factor de riesgo predominante en la poblacion analizada fue la

PDB, presente en el 88.05% de los individuos examinados, seguida por el stress,

gue afecto al 61.19 % de los pacientes



Tabla 5. Estado periodontal de los pacientes en la tercera edad segun sexo.

Policlinica “Rubén Batista Rubio”. Cacocum. Septiembre 2019-febrero 2020.

Femenino Masculino Total
Estado periodontal
No % No % No %
Leve 9 29.03 13 36.11 22 41.51
Moderada 8 25.80 5 13.89 13 24,53
Severa 7 22.58 11 30.56 18 33.96

Se muestra que el mayor nimero de pacientes afectados resulté en un 41.51%
con leve estado periodontal predominando en el sexo masculino con un 36.11 %
CONCLUSIONES

La enfermedad periodontal esta presente en gran parte de la poblacion geriatrica,
siendo mas comun dentro de los procesos inflamatorios agudo, la estomatitis aftosa
y de los procesos inflamatorios crénicos la Periodontitis. La presencia de PDB como
factor de riesgo predomina seguido del stress. El estado periodontal leve se

presenta en la mayoria de los pacientes con predominio en el sexo masculino.
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