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RESUMEN

Introduccioén: en el periodonto se presentan procesos inflamatorios agudos, que se enmarcan
dentro de las urgencias periodontales por ser dolorosos, de instalacion repentina y de corta
duracién, ellos comprenden un grupo de enfermedades con caracteristicas bien definidas dentro
de las cuales se citan: gingivitis ulceronecrotizante aguda, gingivoestomatitis herpética aguda,
estomatitis aftosa, absceso gingival y absceso periodontal.

Objetivo: caracterizar el comportamiento de pacientes con urgencias periodontales.

Método: se realiz6 una investigacion aplicada de tipo observacional, descriptivo, de corte
transversal, en los consultorios odontoldgicos de la Parroquia Olegario Villalobos, municipio
Maracaibo, estado Zulia durante julio de 2008 a junio de 2010. El universo y la muestra

coincidieron, y fue de 258 pacientes que presentaron urgencias periodontales. Se estudiaron
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variables como: edad, sexo, urgencias periodontales y factores de riesgo, se utilizaron como
indicadores los nimeros absolutos y porcentajes.

Resultados: |la mayor cantidad de pacientes estuvo representada por el grupo de 19-34 afios de
edad con 65 pacientes (25,2 %), y por el sexo femenino con 152 (58,9 %). El mayor nimero
resulté afectado por la estomatitis aftosa con 38 %. La higiene bucal deficiente prevalecié en 202
(78,3 %), sobre todo en el sexo masculino con 129 pacientes (63,9 %).

Conclusiones: numerosos pacientes estuvieron afectados por la estomatitis aftosa entre 19-34
anos de edad; existido predominio de higiene bucal deficiente en el sexo masculino.Las urgencias
periodontales constituyeron un problema de salud bucal en la poblaciéon de la Parroquia Olegario

Villalobos.

Palabras clave: urgencias periodontales, gingivitis ulceronecrotizante aguda, gingivoestomatitis

herpética aguda, estomatitis aftosa, absceso gingival, absceso periodontal, factores de riesgo.

ABSTRACT

Introduction: acute periodontal inflammatory processes, which are part of periodontal
emergencies, due to the painful, sudden and short-lived installation, are a group of diseases with
different characteristics such as acute necrotizing ulcerative gingivitis, acute herpetic
gingivostomatitis, aphthous stomatitis, gingival abscess, periodontal abscess.

Objective: to characterize the patients with periodontal emergencies behavior.

Method: an applied observational, descriptive, cross-sectional research in Dental offices Olegario
Villalobos Parish, Maracaibo, Zulia state during July 2008 to June 2010 was performed. The
universe and the sample comprised 258 patients who had periodontal emergencies. The variables:
age, sex, periodontal emergency and risk factors were studied; absolute numbers and
percentages were used as indicators.

Results: most of patients were represented by the group of 19-34 years with 65 of them (25.2
%) and 152 females (58.9 %). The highest number of them was affected by aphthous stomatitis
with 38 %. Poor oral hygiene prevailed in 202 (78.3 %), especially in males with 129 patients
(63.9 %).

Conclusions: many patients were affected by aphthous stomatitis between 19-34 years of age;
there was a predominance of poor oral hygiene in males. Periodontal emergencies constituted an

oral health problem in the population of the Olegario Villalobos Parish.

Keywords: periodontal emergencies, acute necrotizing ulcerative gingivitis, acute herpetic

gingivostomatitis, aphthous stomatitis, gingival abscess, periodontal abscess, risk factors.
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INTRODUCCION

El término enfermedad periodontal se refiere a un conjunto de enfermedades inflamatorias que
afectan los tejidos de soporte del diente, encia, hueso y ligamento periodontal. Se considera el
resultado del desequilibrio entre la interaccién inmunoldgica del huésped y la flora de la placa
dental marginal que coloniza el surco gingival. La placa microbiana es la causa principal de los
diferentes tipos de enfermedad periodontal, esta microbiota bucal es una de las que presenta

mayor complejidad en el organismo?: 2.

Los servicios de atencién primaria de urgencia son centros asistenciales creados en el ambito del
guehacer de los consultorios periféricos, con el fin de aumentar la eficiencia y racionalidad del
sistema de salud3. La atencién brindada en los Servicios de Urgencias Estomatoldgicas, tiene
peculiaridades que la diferencian de otras consultas. La intolerancia al dolor y otros sintomas que

generalmente presenta el paciente hace que acuda nervioso y exaltado®.

Las enfermedades bucodentales que pueden conducir a una urgencia estomatoldgica tienen
generalmente una alta prevalencia en la poblacién mundial y estan entre las cinco primeras

causas de demanda de atencion en los servicios de salud >®,

Entre las principales urgencias periodontales se encuentran la gingivitis ulceronecrotizante aguda
(GUNA), la estomatitis aftosa recurrente (EAR), los abscesos gingivales y periodontales, los cuales
provocan gran inquietud en la poblacién por el cuadro clinico y las molestias que causan; estos
pacientes generalmente suelen estar nerviosos, preocupados e irritables, lo que cobra especial
relevancia. Estas afecciones suelen ser dolorosas; se debe ser muy cuidadoso al realizar las

maniobras clinicas requeridas’.

Se desconoce de estudios cientificos probados, la prevalencia de los procesos inflamatorios
agudos del periodonto en el municipio Maracaibo del estado Zulia, independientemente de la
frecuencia con que acuden a consulta pacientes que refieren dolor causado por afecciones
periodontales. En virtud, de esta problematica se plantea el siguiente objetivo: caracterizar el
comportamiento de las urgencias periodontales en los consultorios odontoldgicos de la parroquia

Olegario Villalobos de esta region.

METODOS

Se realizd una investigacion aplicada de tipo observacional, descriptivo, de corte transversal, en

los Consultorios Odontoldgicos de la Misidn Barrio Adentro ubicados en la Parroquia Olegario




Correo Cientifico Médico de Holguin
Comportamiento de las urgencias periodontales en pacientes de la Parroquia Olegario Villalobos, Maracaibo...

Villalobos del municipio Maracaibo, Estado Zulia, Venezuela, durante julio de 2008 y junio de
2010.

El universo y la muestra coincidieron con 258 pacientes que acudieron a consulta por presentar
algun proceso inflamatorio agudo del periodonto. Las variables utilizadas fueron: edad, sexo,
urgencias periodontales tales como: GUNA, GEHA, estomatitis aftosa, absceso gingival o absceso
periodontal y los factores de riesgo (higiene bucal deficiente, apifiamiento dentario,
empaquetamiento de alimentos, habito de fumar, enfermedades debilitantes recientes,

enfermedades gastrointestinales, stress emocional, diabetes mellitus).

Operacionalizacién de las variables

Edad: se relaciona con los afios cumplidos, se tendra en cuenta la escala de grupo de edades
definidos por la OMS: 0 - 4 ,5-11,12-14,15-18,19-34, 35-59 y = 60 afnos.

Sexo: segln sexo bioldgico de pertenencia en femenino y masculino.
Urgencias periodontales: GUNA, GEHA, estomatitis aftosa, absceso gingival o absceso periodontal.

GUNA: afeccion de aparicidon rapida caracterizada por mucho dolor e inflamacién en las encias,
sangrado, halitosis (mal aliento), presencia de una pseudomembrana blanquecina (se ve como
una capa blanca sobre la encia que al raspar con una gasa se elimina), necrosis y ulceraciones de

la papila dental, paciente con decaimiento general, fiebre y ganglios inflamados.

GEHA: frecuentemente después de estados febriles agudos tales como: neumonias, meningitis,
gripes, etcétera; comienza con fiebre e inflamacidén de la mucosa bucal; a través de los siguientes
uno a dos dias, aparecen lesiones vesiculares dolorosas en los tejidos bucales. Las vesiculas se
rompen con facilidad y permiten la formacién de Ulceras poco profundas con margenes uniformes

rodeados por un halo de color rojizo.

Estomatitis aftosa: una o mas lesiones recubiertas de una capa amarillenta sobre una base roja,
las cuales tienden a recurrir; no suele acompafarse con fiebre aunque a menudo son dolorosas.
Comienzan con una sensacién de ardor en el sitio de la futura Ulcera. Al cabo de varios dias
progresan a una tumefaccion que se vuelve ulcerosa. Generalmente aparecen en la zona interior

de los labios, las mejillas, o la lengua.

Absceso gingival: infeccion purulenta localizada, de expansién rapida que afecta el margen
gingival o la papila interdental. La superficie se torna brillante, roja y suave, después de 24 0 48 h

la lesion cambia a fluctuante y punteada con un orificio que permite la salida del material
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purulento.

Absceso periodontal: infeccion purulenta localizada dentro de los tejidos adyacentes a la bolsa
periodontal. Presentacion aguda caracterizada por elevacion ovoide de la encia a lo largo de la raiz
afectada, la encia adquiere apariencia edematosa, roja con superficie suave y brillante. El material

purulento sale por el surco al ejercer presion.

Factores de riesgo: higiene bucal deficiente, apifiamiento dentario, empaquetamiento de
alimentos, habito de fumar, enfermedades debilitantes recientes, enfermedades

gastrointestinales, stress emocional y diabetes mellitus.

Con vista a determinar la higiene bucal se aplicé el indice de higiene bucal (revisado), solo califica
como registro para toda la boca una superficie dental: la que peor higiene presenta, ya sea por
calculo o por placa, la extension de estos se determinara por vision directa y mediante el sondaje

con un explorador &,

Escala de calificacion:

6: calculo supragingival que cubre mas de dos tercios de la superficie dentaria o banda continua
de calculo infragingival.

5: calculo supragingival que reviste mas de un tercio y menos de dos tercios de la superficie
dentaria o pequefios puntos de calculo infragingival.

4: Calculos supragingival que cubre no mas de un tercio de la superficie dentaria.

3: Placa que resguarda dos tercios de la superficie dentaria.

2: Placa que reviste mas de un tercio y menos de dos tercios de la superficie dentaria.

1: Placa que cubre menos de un tercio de la superficie dentaria o presencia de manchas
extrinsecas, manchas.

0: No hay sefiales de placa, ni manchas.

Ademas para identificar el nivel de higiene bucal en los pacientes afectados se tuvo en cuenta
como criterio del autor que la higiene bucal deficiente fue para aquellos pacientes que segun la

escala de calificacion, el indice de higiene bucal revisado fue de 2-6.

Fue calificado apifiamiento dentario cuando se presenté al menos un diente fuera del arco
dentario, con pérdida de su relacidon de contacto normal debido a falta de espacio en el maxilar o

en la mandibula.

Se considerdé empaquetamiento de alimentos cuando al examen clinico se observd fragmentos de

alimentos en la cavidad bucal o alojados en los sectores interproximales, vestibulares y linguales,
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o0 cuando fue referido por el paciente en caso que no se detectara en el examen intrabucal. Se
consider6 habito de fumar cuando el paciente fumaba de forma habitual al menos un cigarrillo o

un tabaco diario.

Se consideraron pacientes con presencia de enfermedades debilitantes recientes, aquellos que
hacia menos de un mes habian padecido de estados virales, neumonia, meningitis, enfermedades
febriles o padecian de enfermedades tales como déficit nutricional, agranulocitosis, leucemia
aguda o cronica, inmunodeficiencia congénita o adquirida (sida), neutropenia ciclica. Todos estos
padecimientos debian estar diagnosticados y reflejados en la historia clinica individual de los

pacientes del Consultorio Barrio Adentro.

Fue calificado como presencia de enfermedades gastrointestinales cuando los pacientes padecian
de ingestas, gastroenteritis, colitis ulcerativa, sindrome de mala absorcidon o giardiasis y que
estuvieran diagnosticadas y reflejadas en la historia clinica individual de los pacientes del
Consultorio Barrio Adentro correspondiente, diagnosticadas por el Servicio de Endoscopia del
Centro de Diagndstico Integral o en su caso ser presentado el certificado diagndstico del médico

correspondiente.

Fue estimado stress emocional cuando el paciente estaba ansioso o deprimido y referia tener
muchas preocupaciones. Se supuso la presencia de diabetes mellitus cuando al interrogatorio el

paciente refirid padecer de este trastorno endocrino.

Para la realizacion del estudio, se solicitd la colaboracion de todos los estomatdlogos y
odontologos de los puntos odontologicos de Barrio Adentro pertenecientes a la ASIC Cerros de
Marin (Parroquia Olegario Villalobos) para que informaran sobre todos los pacientes atendidos con
una urgencia periodontal. A estos previamente se les explicé en qué consistia la investigacién y
sus objetivos, pidiendo su consentimiento. Para el correcto diagnodstico de las urgencias
periodontales se realizd la debida anamnesis y la exploracion fisica, utilizando para el examen un

espejo bucal plano, un explorador en forma de hoz y pinza para algodoén.

Los resultados se resumieron y se introdujeron en una base de datos Excel, se utilizaron medidas
de resumen de estadistica descriptiva para las variables cualitativas y el método que se utilizd fue
el porcentual. Se compararon los porcentajes con el test de comparacion de proporciones para
muestras independientes en EPIDAT 3,1 (Junta de Galicia, OPS) con un nivel de significacion de
5%.
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RESULTADOS

El estudio reveld que la mayor cantidad de pacientes afectados estuvo representada por el grupo
de 19-34 afios de edad con 65 (25,2%), seguido del grupo de 35-59 afios con 57 (22,1%) y la

mayor cantidad de ellos estuvo representada por el sexo femenino con 152 (58,9%) (tabla I).

Tabla I. Distribucion de pacientes afectados por urgencias periodontales segun edad y sexo

Sexo
Edad (afios) Femenino Masculino Total

No % No % No %

0-4 6 60 4 40 10 3,9
5-11 30 62,5 18 37,5 48 18,6
12-14 10 66,7 33,3 15 5,8
15-18 22 70 30 31 12
19-34 40 64,1 25 35,9 65 25,2
35-59 29 49,1 28 50,9 57 22,1
60 y mas 15 46,8 17 53,2 32 12,4
Total 152 58,9%* 106 41,1% 258 100

Fuente: historia clinica

*z =3,96; p=0,00

El mayor nimero de pacientes con urgencias periodontales estuvo representado por la estomatitis
aftosa en 98 pacientes (38%) (tabla II).

Tabla II. Urgencias periodontales segun edad

Urgencias periodontales Total
Edad (afios) Estomatitis aftosa Absceso Absceso

No % NO % NO % No % No % No %

0-4 0 0 10| 25 0 0 0 0 0 0 10 3,9
5-11 0 0 28 | 70 20 20,4 0 0 0 0 48 | 18,6
12-14 0 0 2 5 13 13,3 0 0 0 0 15 5,8
15-18 1 (333]| 0 0 18 18,4 10 | 14,3 2 42 31 12
19-34 2 166,70 0 32 32,6 21 | 30 10 | 21,3 65 | 25,2
35-59 0 0 0 0 10 10,2 26 | 37,1 | 21 44,7 57 | 22,1
60 y mas 0 0 0 0 5 5,1 13| 18,6 | 14 29,8 32 | 12,4
Total 3 1,2 | 40 | 15,5 98 38 70 | 27,1 | 47 18,2 | 258 | 100

Fuente: historia clinica
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En los factores de riesgo en pacientes con urgencias periodontales segun sexo, se aprecié que el
mayor numero de ellos presentaron higiene bucal inadecuada, con 202 (78,3%) con predominio

en el sexo masculino en 129 (63,9%) (tabla III).

Tabla III. Factores de riesgo en pacientes con urgencias periodontales segun sexo

sexo
. Total
Factores de riesgo femenino masculino
No % No % No %
Higiene bucal deficiente 73 36,1% 129 3,9% 202 | 78,3
Apifiamiento dentario 28 56 22 44 50 | 19,4
Empagquetamiento de alimentos 31 28,2% 79 71,8% 110 | 42,6
Habito de fumar 33 40,2 49 59,8 82 | 31,8
Enfermedades debilitantes 28 58,3 20 41,7 48 | 18,6
Enfermedades 26 57,8 19 42,2 45 | 17,4
Stress emocional 57 38%* 93 62%* 150 | 58,1
Diabet Ilit
abetes meflitus 25 56,8 | 19 43,2 44 | 17,0
Total
. 152 58,9* 41,1 41,1%
Total de pacientes 106 258 | 100
152 8,9% 41,1* 41,1%*

Fuente: historia clinica * Diferencias significativas entre los sexos (p < 0,05)

DISCUSION

Los resultados alcanzados en la investigaciéon, en relacion con la distribucion de pacientes
afectados segun edad, no coincidieron con los de la Doctora Miranda Naranjo en su trabajo sobre
las enfermedades periodontales que ocasionan urgencias estomatoldgicas pues en su estudio el
mayor numero de pacientes esta representado en el grupo de 35 a 59 afios con el 51,12 %;

seguido del de 60 y mas afios®.

Diferentes autores en sus investigaciones demuestran que las periodontopatias comienzan a
aparecer alrededor de los 20 afios, aumentan con la edad por el efecto acumulado de destruccion

periodontal y gran parte de la poblacion esta afectada por alguna enfermedad periodontalt®.

En un estudio realizado por Santos Mendoza, presentado ante el Tribunal de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de San Carlos de Guatemala demuestra que la variable sexo es casi
del 50% para ambos en la aparicion de enfermedad periodontal'! no coincide este resultado con

los reflejados por Miranda'®, ni con el presente estudio.
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Estudios realizados por el Dr. Portal sobre Urgencias estomatologicas demuestran que en los
pacientes que acuden con urgencias predomina el sexo femenino®. Las enfermedades
periodontales, debido a que son de extensién universal, no hay paises, ni territorios libres de
ellas, afectan indistintamente al sexo femenino y masculino, a cualquier edad, raza, condicion

economica y socialt?.

En relacién con las urgencias periodontales segun edad, un gran nimero de autores coinciden en
sefialar la estomatitis aftosa como la mas frecuente de las urgencias periodontales en este grupo

de edad y resaltan que son lesiones extremadamente dolorosas?3.

Estudios realizados reflejan que la estomatitis aftosa se presenta a menudo en nifios vy
adolescentes entre los 10 y 19 afos. Las lesiones continllan apareciendo durante afios después
del brote inicial en un tercio de los nifios afectados, no coincidié este resultado con los obtenidos

en el trabajo'4.

Otras investigaciones realizadas sobre urgencias periodontales reflejan resultados similares a los
de esta investigacion sobre la gran cantidad de pacientes que acuden a consulta por presentar
estomatitis aftosa. Estas lesiones bucales son tan frecuentes que algo mas del 40 % de los
pacientes las han tenido alguna vez. Resultados similares son reportados por varios autores,

donde la higiene bucal de pacientes con urgencias periodontales es deficiente!®.

Resultados similares fueron reportados por varios autores, donde la higiene bucal de pacientes
con urgencias periodontales fue deficiente!®, Estudio realizado a los mineros por la doctora
Natacha Oyarzo, peridoncista de la Clinica Laserdent, explica que lo mas probable es que los

mineros hayan desarrollado GUNA por la falta de higiene asociada al stress'’.

Una higiene inadecuada provoca acumulo de la placa dental bacteriana y provoca una respuesta
inmune inflamatoria del huésped, lo que constituye el factor etioldgico primario de la enfermedad

periodontal junto con su componente microbioldgico!s,

Aparte de las limitaciones propias del disefio de investigacion que no permite determinar
relaciones de causa-efecto, las principales limitaciones de esta investigacion se relacionan con la
no valoracion de algunos factores de riesgo de enfermedad periodontal tales como: presencia de
bruxismo, respiracion bucal, presencia de caries dental, entre otros, con potencial efecto de

confusion. Este estudio solo es extrapolable a la poblacion estudiada.
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CONCLUSIONES

El sexo femenino resulté el mas afectado por las urgencias periodontales, predominé la
estomatitis aftosa en el grupo de 19-34 afios de edad y la higiene bucal deficiente en el sexo
masculino. Las urgencias periodontales constituyeron un problema de salud bucal en la poblacién

de la parroquia Olegario Villalobos.
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