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Estado de los tejidos dento-periodontales de los adultos
mayores de una institucién de Mérida, Yucatan.
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Resumen

Como resultado de los grandes cambios demograficos experimentados en México durante el siglo XXI, la estructura por edad de la
poblacién esta sufriendo cambios significativos. Estos cambios han propiciado un aumento en la poblacion de adultos mayores, por lo
tanto, es posible predecir que los requerimientos en la atencién en el area de la odontogeriatria seran mayores en los préximos afos. El
presente estudio de investigacion tuvo como objetivo evaluar el estado de los tejidos dento-periodontales de los adultos mayores de una
institucion de Mérida, Yucatan. Métodos: se realizé un estudio observacional, descriptivo, transversal y prospectivo. Para esto se acudi6 a
las casas de descanso y centros recreativos del adulto mayor de la ciudad de Mérida, Yucatan. Se examinaron un total de 150 pacientes
adultos mayores de 60 afos. Resultados: se encontré que la mayoria de los pacientes estudiados presentaron alteraciones en los tejidos
dento-periodontales. El 98.7% presenté alguna alteracién de los tejidos duros del diente y solo el 1.3% fueron aparentemente sanos. En
cuanto al estado periodontal se encontré gingivitis en un 38.7% y periodontitis en un 36.7%, el 24.7% presenté un estado periodontal
aparentemente sano.
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Abstract

As a result of the great demographic changes experienced in Mexico during the XXI century, the age structure of the population is
undergoing significant changes. These changes have led to an increase in the elderly population, therefore, one can predict that the
requirements of care in the area of Geriatric Dentistry will be higher in the coming years. This research study aimed to assess the state of
the dento-periodontal adults over an institution of Merida, Yucatan tissues. Methods: An observational, descriptive, transversal and
prospective study. For this he went to the houses of rest and recreation centers of elderly in the city of Merida, Yucatan. A total of 150
elderly patients aged 60 years were examined. Results: We found that most of the patients had abnormalities in the dento-periodontal
tissues. 98.7% had some alteration of the hard tissues of the tooth and only 1.3% were apparently healthy. As gingivitis to periodontal
status was found in 38.7% and 36.7% in periodontitis, 24.7% showed an apparently healthy periodontal status.
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Introduccién

El envejecimiento es un fendmeno mundial, que afecta
por igual a paises desarrollados y en desarrollo. Sin
embargo, en los primeros, debido a las condiciones de
vida que los caracteriza, la poblacion envejece en
mejores condiciones de salud que en los paises en
desarrollo. México es un pais en desarrollo que esta
experimentando grandes cambios demograficos en la
estructura por edad y sexo. Uno de ellos es el rapido
crecimiento del grupo de adultos mayores en la poblacion
general de nuestro pais. Segun datos del INEGI, la urbe
mexicana de 60 afios y mas ascendia a 10, 055,379
personas, lo que significa el 9.06% de la poblacion total
del pais, esta cifra alcanzara los 17, 000,000 para el 2030
y se espera que para el 2050 sea de 32, 000,000. Por lo
tanto, es posible predecir que los requerimientos en la
atencién odontoldgica en odontogeriatria seran mayores
en los proximos afios, por lo que la prevencion y atencion
se considera una necesidad del presente y a futuro
inmediato."

Conforme el individuo crece hay cambios que se
producen en los tejidos dentales, el esmalte dentario se

Rev Tamé 2016; 5 (14): 478-481.

deshidrata, se vuelve mas fragil y menos permeable. El
cemento crece en forma anillada y concéntrica alrededor
de la raiz, la zona apical se engruesa como mecanismo
compensatorio a la atricion dentaria. En el complejo
pulpo-dentinario principalmente se produce fibrosis
pulpar, depositos de dentina secundaria y peritubular,
hay disminucion de irrigacion e inervacion y calcifi-
caciones.’®

A nivel periodontal también se observan cambios como
adelgazamiento y pérdida de queratina, se observa una
menor cantidad de células y fibras; el ligamento
periodontal disminuye su grosor, hasta en un 50%
aproximadamente. Los tejidos de soporte pueden migrar
y producir exposicion radicular.®

Radiograficamente, el ligamento periodontal se comporta
ante el proceso de envejecimiento estrechando el
espacio periodontal, produciéndose una mayor union del
organo dentario al hueso alveolar, que se acentua
consecutivamente con el depdsito de cemento
sectindarin
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La mucosa bucal presenta atrofia en los adultos
mayores, con adelgazamiento del epitelio y un aumento
general del contenido de colagena de los tejidos
subyacentes. Las caracteristicas de la mucosa bucal, en
los adultos, son: aspecto brillante, pérdida del punteado
de la encia, menor resistencia a las presiones y menor
capacidad para responder a las influencias externas,
siendo dafiada mas facilmente.”®

Los tejidos bucales y el sistema estomatognatico en
general no escapan al proceso de envejecimiento y alli
se pueden observar diferentes cambios, los propios de
cada tejido bucal llamados cambios primarios y aquellos
ocasionados por el deterioro sistémico que se refleja en
los tejidos del sistema estomatognatico Ilamados
cambios secundarios.® Debido a todos estos cambios
producidos por el envejecimiento el estado de salud de
los adultos mayores puede afectarse con mayor facilidad.

Ademas de los cambios fisiologicos producidos por el
envejecimiento en los tejidos periodontales, la
acumulacion de placa dentobacteriana es un factor que
contribuye para la aparicion de la enfermedad
periodontal, facilita la destruccion inmunitaria de los
tejidos conjuntivos con reaccion inflamatoria (gingivitis)
llegando asi hasta la destruccion el hueso alveolar y del
ligamento periodontal (periodontitis) con la pérdida del
tejido de sostén.”®

En cuanto a la pérdida de los érganos dentarios, es bien
conocido que la eliminacion de estos conduce a la
resorcion 6sea del proceso alveolar. La pérdida de hueso
alveolar en pacientes desdentados es una entidad
cronica, progresiva, irreversible y acumulativa. Esta
respuesta varia en extension de un individuo a otro y es
un proceso degenerativo inevitable para la mayoria de
las personas que experimentan pérdida de dientes
siendo la mandibula la mas afectada con una
reabsorcion continua que posteriormente dificulta la
colocacion de una protesis mandibular.”

Numerosos estudios en distintos tiempos y diversas
poblaciones, se han realizado con el fin de estudiar el
estado dental y/o periodontal de los adultos mayores.
Pueo et al. en 2006, publico un estudio cuyo fin fue
evaluar el estado periodontal de pacientes cardidpatas,
encontrando que el grupo de 60 afios a mas presento
mayor prevalencia de gingivitis y periodontitis.9 Saez et
al, en 2007, sefal6 que existe una relacién directa entre
las alteraciones sistémicas y la presencia de cambios
bucales, apareciendo los diabéticos con mayor
relevancia.’ Lemus et al, en 2009, evidencio de que la
calidad de las protesis constituyen un factor de riesgo en
la aparicion de lesiones de la mucosa bucal en adultos
mayores.10 En Chile Arteaga et al, 2009, revela un gran

dafio por caries dental y pérdida de piezas dentarias en
la poblacion de adultos mayores de nivel
socioecondmico bajo y medio."" Garcia et al, en 2010,
realizé un estudio en una poblacién de adultos mayores
de 60 a mas afios que utilizaban protesis removibles con
el fin de relacionarlas con diversas lesiones de la
mucosa bucal, las lesiones fueron méas frecuentes en
aquellos adultos mayores con protesis en mal estado y
una mala higiene. "

Al igual que la Organizacién Mundial de la Salud, la
mayoria de estos estudios demuestra la necesidad de
continuar con la investigacion del estado dento-
periodontal en adultos mayores.13 Por lo expuesto, este
estudio de investigacion tuvo como objetivo evaluar el
estado de los tejidos dento-periodontales de los adultos
mayores de una institucion de Mérida, Yucatan, con el fin
de conocer la situacion actual en la que se encuentran.

Materiales y Métodos

El tipo de estudio fue observacional, descriptivo,
transversal y prospectivo. La poblacion de estudio fueron
todos los adultos mayores residentes de las casas de
descaso o que acudieron a centros recreativos del adulto
mayor en la ciudad de Mérida, Yucatan. Se examinaron
un total de 150 adultos mayores a 60 afios, se dividieron
en grupos cuyos rangos de edad fueron de 60 a 64 anos,
65 a 69 afos, 70 a 74 afnos y de 75 afios a mas. Para la
recoleccion de los datos se utilizd la observacion directa,
entrevista estructurada y examen completo de la cavidad
bucal. Se utilizd equipo de exploracion bucal, asi como
barreras de proteccion por cada paciente, siguiendo las
reglas basicas de control de infecciones. El formato de
registro que se utilizd incluyd un odontograma con
nomenclatura universal para cada paciente, en el cual se
realizaron las anotaciones correspondientes a dientes
sanos, con caries, fracturados y perdidos, asi como la
presencia de gingivitis y periodontitis. También se incluyo
una carta de consentimiento informado el cual se apego
a lo establecido en la NOM-013-SSA2-2006, Para la
prevencion y control de enfermedades bucales y a la
NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico. Dicha
carta de consentimiento informado se entregdé a cada
participante del presente estudio y fue firmada de
manera voluntaria y sin coaccion por los participantes de
la presente investigacion.

Resultados

Se examinaron un total de 150 adultos mayores a 60
afos. Predomino el sexo femenino con un 70% (n-105) y
el sexo masculino representé el 30% (n-45). Los rangos
de edad del presente estudio revelan que el 16.7 % (n-
25) fueron adultos mayores de 60- 64 afios, el 14.7 %
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(n- 22) fueron adultos mayores de 65-69 afios, el 12 %(n-
18) fueron adultos mayores de 70-74, y el 56% (n-85)
fueron adultos mayores de 75 a mas afios (Tabla 1).

El estado periodontal de los pacientes estudiados nos
indica que el 38.7% (n-58) presentaron gingivitis, el
36.7% (n-55) presentaron periodontitis y el 24.7% (n-37)
presentaron un estado periodontal aparentemente sano
(tabla 2).

En los adultos mayores estudiados se encontraron
alteraciones en los tejidos duros como dientes con
caries, dientes fracturados y dientes perdidos; en la
mayoria de los casos los pacientes del estudio
presentaron combinaciones de alteraciones como dientes
con caries y fracturados, dientes con caries y perdidos,
dientes con caries, fracturados y perdidos. Un 36.7% (n-
55) presentaron dientes ausentes tanto parcial como
totalmente, el 31.7% (n-47) presentaron dientes con
caries y perdidos, el 23.3% (n-35) presentaron dientes
perdidos, fracturados y perdidos, el 3.3% (n-5)
presentaron solo caries, el 2.7% (n-4) presentaron solo
dientes con caries y fracturados, el 1.3% (n-2)
presentaron dientes fracturados y el 1.3% (n-2) fueron
pacientes aparentemente sanos (tabla 3).

Discusion

En este estudio se encontré6 un predominio del sexo
femenino 70% (n-105) sobre el sexo masculino con el
30% (n-45), cifras similares al estudio presentado por
Lemus et al. (2009), el cual exhibié una distribucion
demografica del sexo femenino (66.1%) superior al
masculino, a diferencia del estudio realizado por Garcia-
Alpizar (2010), el cual report6 lo contrario, ya que hubo
un predominio del 67.7 % en el sexo masculino y un
32.3% del sexo femenino.'®" Por lo tanto, la distribucion
de la poblacién del presente estudio es importante a
considerar ya que al predominar el sexo femenino en un
70 %, los resultados obtenidos, en cuanto a la presencia
de alteraciones, obviamente tenderan a ser mayores en
el sexo femenino en comparacién con el sexo masculino.

De acuerdo con el rango de la edad, predominaron los
adultos mayores con 75 afios y mas, en un 56%, estos
resultados se asemejan a los obtenidos por Lemus et al.,
(2009) y Garcia-Alpizar (2010), este ultimo encontrando
un predominio del 37.6% de adultos mayores entre los
rangos 70-79 afios y con el 36.6% adultos mayores entre
los rangos de edad de 80 y mas afios.'®"

En cuanto al estado periodontal, la poblaciéon de estudio
present6 gingivitis en un 38.7% y periodontitis en un
36.7%, los pacientes aparentemente sanos
representaron el 24.7% de la muestra, cifras similares
son observadas en el estudio de Pueo ef al. (2006)
quienes reflejaron que en su estudio el 45.8%
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Tabla 1. Edades de la poblacion de estudio.

Edades | Frecuencia Porcentaje
60-64 25 16.7
65-69 22 14.7
70-74 18 12.0

75-mas 85 56.7
Total 150 100.0

Tabla 2. Estado salud-enfermedad del periodonto.

Estado periodontal | Frecuencia | Porcentaje
Sano 37 24.7
Gingivitis 58 38.7
Periodontitis 55 36.7
Total 150 100.0

Tabla 3. Alteraciones encontradas en los tejidos duros del diente.

AIt(.-z.raciones .de los Frecuencia Porcentaje
tejidos del diente
Sano 2 1.3
Caries 5 3.3
Fracturado 2 1.3
Perdido 55 36.7
Caries y fracturados 4 2.7
Caries y perdidos 47 31.3
Caries, fracturados y perdidos 35 23.3
Total 150 100.0

presentaron gingivitis y el 44.6% presentd periodontitis
y solo el 9.6 % fue aparentemente sano.’

También se encontrd en la presente investigacion que
el 36.7% de los adultos mayores tiene dientes ausentes
y el 37.7% presenta caries, ya sea solamente la lesion
cariosa (3.3%) o en combinacion con otra alteracion
(34.4%). Con resultados similares se encuentra el
estudio realizado por Arteaga et al. (2009) donde el
45.9% presenta caries y 22.52% presenta dientes
ausentes."’

Los resultados obtenidos en esta investigacion nos
indican que la prevencion y atencidon en odontogeriatria
debe ser considerada una necesidad del presente y a
futuro inmediato. La OMS en el afio 1997 recomendo la
realizacion de estudios epidemiolégicos en poblacion
adulta mayor, debido a la importancia de este grupo
para describir y analizar el dafio acumulativo producido
por la enfermedad caries a lo largo de los afios."® A casi
20 afos de esta recomendaciéon y a pesar de los
avances en el area de la odontologia en cuanto a
investigacion, prevenciéon y tratamiento, continuamos
obteniendo resultados preocupantes. Por lo tanto, se
recomienda implementar estrategias educativas y
motivacionales como el auto examen de la cavidad
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bucal, técnica de cepillado, y demas acciones de
promociéon y prevencion que puedan contribuir a
conservar y/o mejorar la salud bucal.
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