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RESUMEN INFORMATIVO

Introduccion: La endocarditis bacteriana se conoce como un factor importante para
promover el desarrollo de los problemas que desmejoran la calidad de la salud oral,
Por otro lado, la enfermedad periodontal se caracteriza por presentar una etiologia
multifactorial que afecta las encias y los tejidos de soporte de las piezas dentales.
Objetivo general: Categorizar el impacto que genera la enfermedad periodontal
como factor de riesgo de endocarditis bacteriana. Metodologia: Este trabajo de grado
estuvo basado en una investigacion documental, tomando en cuenta que la poblacion
a investigar fueron 25 articulos cientificos y trabajos académicos relacionados al tema
propuesto, cumpliendo con los criterios de exclusion e inclusion. Resultados: se
recogié informacién a partir de los estudios consultados, efectivamente existe una
relacion significativa entre la enfermedad periodontal y la endocarditis bacteriana y
su importancia de realizar instrucciones de higiene oral.  Conclusiones:
Efectivamente existe una relacidn entre la presencia de endocarditis bacteriana y la
enfermedad periodontal, y que la severidad de la endocarditis bacteriana puede estar
influenciada por la periodontopatias que pueda sufrir un sujeto; no obstante, esta
relacién no siempre es significativa o evidente.

Descriptores: endocarditis, periodontal, bacteriana, enfermedad

vii



REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA <
UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ

JosE Antonio ez FACULTAD DE CIENCIAS PARA LA SALUD

ESCUELA DE ODONTOLOGIA

ENFERMEDAD PERIODONTAL COMO FACTOR DE RIESGO DE
ENDOCARDITIS BACTERIANA.

Autores:
Rosmar Carrizo
Daniela Ojeda
Tutor (a):

Od. Maria Gracia Bergoderi

INFORMATIVE SUMMARY

Introduction: Bacterial endocarditis is known as an important factor to promote the
development of problems that impair the quality of oral health. On the other hand,
periodontal disease is characterized by presenting a multifactorial etiology that affects
the gums and supporting tissues. of the dental pieces. General objective: Categorize
the impact generated by periodontal disease as a risk factor for bacterial endocarditis.
Methodology: This degree work was based on documentary research, taking into
account that the population to be investigated was 25 scientific articles and academic
works related to the proposed topic, complying with the exclusion and inclusion
criteria. Results: information was collected from the studies consulted, there is
indeed a significant relationship between periodontal disease and bacterial
endocarditis and its importance of carrying out oral hygiene instructions.
Conclusions: Indeed, there is a relationship between the presence of bacterial
endocarditis and periodontal disease, and that the severity of bacterial endocarditis
may be influenced by the periodontal diseases that a subject may suffer; however, this
relationship is not always significant or evident.

Descriptors: endocarditis, periodontal, bacterial, disease.



INTRODUCCION

La endocarditis bacteriana se conoce como un factor importante para promover el
desarrollo de los problemas que desmejoran la calidad de la salud oral, el mismo ha
ganado importancia como indicador de riesgo para la manifestacion y progresion de
enfermedades periodontales que resulta en varias manifestaciones sistémicas que

pueden contribuir al desarrollo de estas enfermedades.

Por otro lado, la enfermedad periodontal se caracteriza por presentar una etiologia
multifactorial que afecta las encias y los tejidos de soporte de las piezas dentales que,
en los casos méas graves puede provocar la pérdida de los dientes. El principal factor
etioldgico de la periodontitis son las bacterias anaerdbicas gramnegativas.

Es asi como, la presente investigacion tiene como propdsito determinar la cercana
relaciobn que tiene la endocarditis bacteriana a la presencia de enfermedad
periodontal, ya que su importancia radica en su influencia para la evolucion y
desarrollo de dicha patologia. La investigacion se centrara en una poblacion de
pacientes en general ya que cualquier sujeto individualmente puede estar propenso a
sufrir de dicha enfermedad. De ahi radica la importancia de poder identificar y
prevenir esta enfermedad afiadiendo las herramientas necesarias para el control de los
demés factores que influyen en el desarrollo de una gingivitis, fundamentados en
bibliografia de relevancia como partida de informacién para posteriores

investigaciones relacionadas con el tema.

Esta investigacion sigue un orden especifico adecuado, en el capitulo | se desglosa la
formulaciéon y planteamiento del problema asi como los objetivos generales y
especificos de la investigacion, que en este caso es basado en el analisis de
endocarditis bacteriana y su relacion con la enfermedad periodontal segin la
literatura, ademas de la justificacion en donde expondremos las razones convenientes
y beneficiosas que se esperan luego del resultado de este estudio, ademéas de los

alcances que indicaran con precision qué se esperara o cuales aspectos alcanzaremos



en la investigacion, y las limitaciones que indicaran qué aspectos quedan fuera de la

cobertura en cuanto a la investigacion.

En el capitulo Il se abarca el marco tedrico de la investigacion, bases tedricas que se
atribuyen a las consideraciones tedricas en las que se sustenta el trabajo de
investigacion y el marco legal que nos proporciona las bases sobre las cuales las
instituciones construyen y determinan el alcance y naturaleza de la participacion de la
ley. Posteriormente en el capitulo 11l se comprende el disefio de la investigacion, tipo
de investigacion, poblacion y muestra seleccionada, ademas de la técnica de
recoleccion de datos, instrumento de la recoleccion de datos y finalmente las técnicas

y herramientas de procesamiento y analisis de datos.

La investigacion culminara con el capitulo V que corresponde a la presentacion y
analisis y discusién de los resultados, para obtener las conclusiones y

recomendaciones.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 El Problema

Las enfermedades periodontales se emplean para referirse a la presencia y
multiplicacién de microorganismos en el cuerpo, son un conjunto de enfermedades
que, localizadas en la encia y las estructuras de soporte del diente (ligamento y hueso
alveolar), estan producidas por ciertas bacterias provenientes de la placa subgingival.
Estas bacterias tienen un importante papel en el comienzo y posterior desarrollo de la
periodontitis participando en la formacion de la bolsa periodontal, destruccion del
tejido conectivo y reabsorcion del hueso alveolar a través de un mecanismo
inmunopatogénico. Una vez establecida la periodontitis, se forma un infiltrado
inflamatorio constituido por diferentes tipos celulares como macréfagos y linfocitos,
que produciran distintos subtipos de citoquinas, mediadores biolégicos responsables
de la inmunopatologia de diversas enfermedades (1.

Los microorganismos desencadenan la liberacion cronica de mediadores
inflamatorios, como citocinas, prostaglandinas, y enzimas de neutréfilos y monocitos.
La inflamacion resultante afecta el ligamento periodontal, las encias, el cemento y el
hueso alveolar. La encia pierde progresivamente sus fijaciones con los dientes,

comienza la pérdida 0sea, y se profundizan los bolsillos periodontales (1,2,

Por otro lado, la endocarditis infecciosa, es el paso de bacterias y raramente hongos al
torrente sanguineo (bacteremia). Esto generalmente ocurre a consecuencia de la
manipulacion de superficies corporales, tales como procedimientos odontoldgicos,
instrumentacion de las vias digestivas, manipulacion de las vias urinarias
(citoscopias), uso de catéteres intravenosos para administrar liquidos, nutrientes o

medicamentos y manipulacion traumatica de procesos infecciosos a nivel de la piel ().



La enfermedad periodontal y la enfermedad cardiovascular son dos de las
enfermedades mas prevalentes en la poblacion mundial. Son ambas enfermedades de
alto impacto en la salud publica. Existe ademas lo posibilidad de la entrada de
bacterias que se originan por la enfermedad periodontotal al torrente sanguineo,

dichas bacteremias se han relacionado con la posibilidad de endocarditis infecciosa

(34).

Uno de los principales sitios de entrada de bacterias a la circulacion es por la cavidad
oral, rupturas en la barrera de la mucosa oral permiten el contacto con un ambiente
altamente contaminado como es la cavidad oral. Estas brechas permiten el paso de
bacterias al torrente sanguineo generando bacteriemias, que pueden ocasionar

procesos como abscesos distantes, lesion renal y endocarditis bacteriana (s,

La enfermedad periodontal activa aumenta el riesgo de enfermedad cardiovascular el
riesgo es de aproximadamente el 19 %, segun Wei-Dong en su meta-analisis. El
efecto de la periodontitis se ha evidenciado en otros aspectos del espectro clinico de
la enfermedad cardiovascular como lo son la alteracion de la actividad insulinica,
glicogénesis hepatica y alteracion de la microflora intestinal que lleva a procesos de

inflamacion sistémica y cambios metabolicos ().

La mayoria de cuadros de endocarditis bacteriana estan asociados con un episodio de
manipulacion dental sin profilaxis adecuada. La intensidad de las bacteremias
producidas por tratamiento dental es muy similar a las producidas por las actividades
diarias El principal riesgo de la bacteremia originada de microorganismos de la
cavidad oral es la endocarditis bacteriana (s ).

Por estas razones es aconsejable realizar una revision exhaustiva de la condicion
dental de los pacientes en riesgo de enfermedad cardiovascular. En aquellos con datos
de enfermedad activa se aconseja la extraccion y reparacion de piezas dentales. El uso
de clorhexidina es aconsejable como parte del tratamiento de la enfermedad, asi como

la prevencion de la misma en pacientes de riesgo o que vayan a ser sometidos a



procedimientos quirdrgicos. En casos especiales se aconseja profilaxis antibiotica

para prevenir la endocarditis infecciosa ().

Al tratar odontoldgicamente a los pacientes es necesario realizar una revision
exhaustiva de los tejidos blandos y duros tanto extraorales como intraorales para
descartar lesiones o infecciones, palpacion de tejidos extraorales e intraorales como el
paladar, lengua y piso de la boca., valoracion general de la higiene oral, exploracion
individual de las piezas dentales para determinar pérdida de piezas dentales, test de
vitalidad, piezas cariadas y dientes reparados, revisar todas las restauraciones y
prétesis dentales, evaluacién periodontal para evaluar agujeros alrededor del diente y
evaluacion radiografica para identificar casos severos o posibles complicaciones

como los abscesos en la cavidad oral (s,

Cada paciente debe ser valorado individualmente en el contexto de tratamiento dental
preoperatorio de procedimientos cardiovasculares. Se deben utilizar procedimientos
profilacticos en los casos necesarios. En este punto de la profilaxis el uso de
antibidticos estd claramente identificado como beneficioso. Y en algunos casos la
descontaminacién de la cavidad oral ha sido igualmente utilizada. En pacientes con
enfermedad periodontal severa se debe extraer las piezas mas comprometidas y
construirse prétesis dentales. Si se requiere varios procedimientos de endodoncia o
extraccion dental se recomienda dejar un tiempo para la recuperacion y cicatrizacion

del tejido circundante ().
1.2 Formulacion del problema

Es aconsejable realizar una revision exhaustiva de la literatura sobre condicion dental
de los pacientes en riesgo de endocarditis bacteriana, y mas cuando estos tienen
periodontitis. Es por esto se presenta a dicha enfermedad como un factor de riesgo
importante a tener en cuenta en la aparicion de enfermedades cardiovasculares (s

Esta investigacion sobre enfermedad periodontal como factor de riesgo de



endocarditis bacteriana a través de una revision bibliografica exhaustiva, permitiendo

dar respuesta a la siguiente interrogante:

¢Por qué se considera la enfermedad periodontal un factor de riesgo de endocarditis

bacteriana?

1.3 Objetivos de la Investigacion
1.3.1 Objetivo General

Categorizar el impacto que genera la enfermedad periodontal como factor de riesgo
de endocarditis bacteriana.

1.3.2 Objetivos Especificos

¢ ldentificar los factores de riesgo de la endocarditis bacteriana.

e Evaluar los efectos de la enfermedad periodontal en el incremento de
enfermedades cardiovascular.

e Establecer el manejo odontoldgico que se precisan en pacientes con
enfermedades periodontales, para evitar los factores de riesgo de
endocarditis bacteriana

1.4 Justificacion

La enfermedad periodontal es una agresion patogena e inflamatoria, continua a nivel
sistémico, por la gran cantidad de superficie de epitelio ulcerado de las bolsas que
permite a través de 3 mecanismos el paso de bacterias y sus productos al organismo.

Siendo esta un factor de riesgo para la endocarditis infecciosa ).

La endocarditis infecciosa es una infeccion del revestimiento de las cavidades del
corazén y de las valvulas cardiacas, causadas por bacterias, hongos virus u otros
microorganismos. La endocarditis bacteriana se refiere especificamente a la infeccion

por agentes bacterianos. Durante el sondaje, los raspados y alisados radiculares y en



los tratamientos quirdrgicos, que son necesarios para tratar la enfermedad
periodontal, las baterias entran a la circulacién sanguinea y se adhieren en una zona

dafiada o receptiva de las superficies del endocardio ).

Es importante cuando se diagnostique a un paciente con enfermedad periodontal
identificar si este tiene predisposicion para la endocarditis infecciosa, por ello es

beneficiosa el desarrollo de esta investigacion.
1.5 Limitacion y Alcance

Para el desarrollo de esta investigacion no se denota ninguna limitante en aras de que
se cuenta con la informacion bibliogréfica actualizada y de fuentes especializadas,
permitiendo el desarrollo de la misma. El alcance de esta investigacion radica en
establecer la enfermedad periodontal como factor de riesgo de endocarditis
bacteriana, asi como determinar que es la enfermedad periodontal, que la origina, que
es la endocarditis infecciosa y por el por qué la enfermedad periodontal influye en el
desarrollo de la endocarditis



CAPITULO Il
MARCO TEORICO

En este capitulo se hace referencia a las investigaciones previas que guardan relacion
directa o indirecta con la investigacion en curso, asi como también las bases tedricas
y legales que sustentan este trabajo y el cuadro de operalizacion de las variables de
estudio.

2.1 Antecedentes de la Investigacion

Martinez et al (2022), evalud Prevalencia de periodontitis crénica moderada y
avanzada generalizada como factor de riesgo cardiovascular tiene como objetivo
determinar prevalencia de enfermedad periodontal como factor de riesgo
cardiovascular en adultos de 25 a 60 afios en Nacajuca, Tabasco, aplicando un estudio
observacional, prospectivo, transversal y analitico, con muestra de 40 participantes
entre 25 y 60 afios, el 52% (21) son hombres y el 49% (19) mujeres, se empled el
sistema no probabilistico por conveniencia obteniendo como resultado de estudio la
prevalencia de enfermedad periodontal como factor de riesgo cardiovascular es 48%
personas con periodontitis cronica moderada y avanzada generalizada, concluyendo
en base en la revision bibliografica, las personas con el grado de periodontitis cronica
moderada y avanzada generalizada son propensas a desencadenar una enfermedad
cardiovascular (infarto agudo de miocardio). Sin embargo, son necesarios mas
estudios de experimentacion longitudinal, con base en el vinculo que tiene la

enfermedad periodontal y cardiovascular ).

Esta investigacion denota la periodontitis como una enfermedad infecciosa e
inflamatoria cronica, multifactorial y compleja que afecta a los tejidos de soporte y
proteccion del diente, en términos generales es el resultado del desequilibrio entre la
interaccién inmunoldgica del huésped y la flora de la placa dentobacteriana, se ha
relacionado con diferentes complicaciones sistémicas, entre ellas la enfermedad

cardiovascular.



Mamani (2021) realizo un estudio sobre la enfermedad periodontal como factor de
riesgo para enfermedades sistémicas en Latinoamerica, revision bibliografica del afio
2018 al 2021 — Cusco 2021, cuyo objetivo principal de investigacion fue determinar
coémo afecta la enfermedad periodontal como factor de riesgo para enfermedades
sistémicas en latinoamérica, desde una revision bibliogréfica del afio 2018 al 2021 —
Cusco 2021, a través de un estudio bibliografico, para obtener como resultados que
las enfermedades sistémicas fueron (endocarditis, infartos, hipertension) con una
ocurrencia del 22,00% (n=33), por resultados adversos al embarazo con una
ocurrencia del 14,00% (n=21) y enfermedades cerebrovasculares ( 12,00%; n=18),
concluyendo que la enfermedad periodontal es un factor de riesgo para las
enfermedades sistémicas de los 150 documentos las méas relevantes fueron

endocarditis, infartos, hipertension (7).

Esta investigacion denota que la enfermedad periodontal es un factor de riesgo para
las enfermedades cardiovasculares, la microbiota oral puede causar inflamacion oral,
pero también puede contribuir directamente a la inflamacién sistémica, aumentando
la inflamacion a través de la liberacidn de toxinas o la fuga de productos microbianos

al torrente sanguineo.

Santos J. (2019) evalu6 los factores de riesgo cardiovascular y periodontitis, cuyo
objetivo es averiguar si existen relaciones de causalidad en los pacientes de este
estudio, todos ellos con factores de riesgo cardiovascular, y la presencia de
periodontitis cronica, aplicando una metodologia observacional, prospectivo vy
transversal, para obtener como resultado la relacion mas comun encontrada, es que
todos los pacientes analizados en nuestro estudio padecen un grado u otro el riesgo de
padecer un evento vascular y a la vez, todos los pacientes estudiados padecen un
grado u otro de periodontitis crénica concluyendo dado que todos los pacientes del

estudio padecen algun tipo de periodontitis cronica y a la vez algun grado de riesgo
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cardiovascular, podemos decir que existe una relacion entre la enfermedad
aterosclerdtica y la periodontitis cronica, esta relacion esta por dilucidar si es causal o
casual (g),

Esta investigacion denota los pacientes con periodontitis cronica leve se asocian mas
con riesgo cardiovascular bajo y los pacientes con periodontitis severa se asocian mas
con riesgo cardiovascular medio y alto.

Carzon (2018), quien evaluo los factores de riesgo en la asociacién de enfermedad
periodontal y cardiovascular, cuyo objetivo es recopilar informacion de los factores
de riesgo para sumar evidencia a la asociacion de enfermedades periodontales y
cardiovasculares, en un periodo de tiempo entre 1910 a 2017, aplicando una revision
de la literatura para obtener como resultados de la revision arrojaron un gran
porcentaje de textos que hacen alusion a este mecanismo etiopatogenico, concluyendo
que cada vez hay mas pruebas de que la EP estd asociada con biomarcadores de
inflamacién, hemostasia, dislipidemia y agentes patdgenos, que también se presentan
en ECV (9).

Esta investigacion hace referencia a la interaccion de los factores de riesgo presentes
en las EP asociados a la aparicion de ECV.

Quesada (2018), evalu6 la relacion entre la enfermedad Periodontal y enfermedad
cardiovascular. La necesidad de un protocolo de manejo cuyo objetivo es determinar
la relacion que existe entre la enfermedad periodontal y enfermedad cardiovascular, a
través de una revision bibliografica obteniendo como resultados el efecto de la
periodontitis se ha evidenciado en otros aspectos del espectro clinico de la
enfermedad cardiovascular como lo son la alteracién de la actividad insulinica,
glicogénesis hepatica y alteracion de la microflora intestinal que lleva a procesos de
inflamacion sistémica y cambios metabdlicos, permitiendo concluir que es
aconsejable realizar una revision exhaustiva de la condicion dental de los pacientes en
riesgo de enfermedad cardiovascular. En aquellos con datos de enfermedad activa se

aconseja la extraccion y reparacion de piezas dentales (o).
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Esta investigacion denota que la enfermedad periodontal y la enfermedad
cardiovascular son dos de las enfermedades méas prevalentes en la poblacion mundial
y ambas son enfermedades de alto impacto en la salud pablica, asi mismo la presencia

de microorganismos genera una respuesta inflamatoria local y sistémica.

2.2 Bases Teoricas

Enfermedad Periodontal

La enfermedad periodontal es una enfermedad cronica e inflamatoria de origen
disbidtico. Las formas més graves de la enfermedad periodontal o periodontitis, que
se calcula que afectan al 11,2% de la poblacion adulta mundial, son la principal causa
de pérdida de dientes y pueden tener un impacto negativo en la salud sistémica. Las
bacterias implicadas en la patogénesis de la periodontitis contribuyen directa y/o
indirectamente a un estado inflamatorio sistétmico. Numerosos estudios
epidemioldgicos, experimentales y de intervencion han establecido vinculos entre la
periodontitis y las enfermedades cardiovasculares, la diabetes, las complicaciones del
embarazo, las enfermedades respiratorias y la artritis reumatoide. La periodontitis es
un factor de riesgo de aterosclerosis y enfermedades cardiovasculares (11).

Las enfermedades periodontales son patologias inflamatorias cronicas
multifactoriales. Se desarrollan a través de un proceso inflamatorio en respuesta a una
transicion del microbioma simbidtico en el surco gingivodental hacia la disbiosis con
cambios en la composicion de la microbiota de la placa. Las enfermedades

periodontales se distinguen en gingivitis y periodontitis (11)

La gingivitis

Se refiere a un estado inflamatorio localizado en la encia inducido por la acumulacion
de placa en ausencia de un cepillado adecuado. La gingivitis combina una respuesta
inmunoinflamatoria con una «disbiosis incipiente» que no se resuelve y se vuelve
crénica debido a la presencia de placa. La gingivitis es un estado reversible que, si no

se trata, constituye un factor de riesgo para la periodontitis (11).
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Periodontitis

La periodontitis se refiere a la destruccion irreversible de todos los tejidos de soporte
del diente, incluyendo el cemento, el ligamento periodontal y el hueso alveolar. A
diferencia de la gingivitis, la periodontitis se desarrolla en pacientes que presentan
algunos factores de riesgo modificables (tabaco, diabetes no estabilizada, estrés) y/o
no modificables (susceptibilidad genética) (11,

La periodontitis asocia una microbiota disbidtica bien establecida con una respuesta
inmunoinflamatoria excesiva del huésped que, sin resolverse, se vuelve cronica, pero
también destructiva. En efecto, el estado inflamatorio favorece la colonizacion vy el
crecimiento de bacterias patdgenas, organizadas en biopeliculas, en el surco gingival
(12).

La microbiota disbiotica y la inflamacion forman un circulo vicioso que mantiene el
desequilibrio. Algunas bacterias como Porphyromonas gingivalis, Aggregatibacter
actinomycetemcomitans y Tannerella forsynthia se han identificado como bacterias
asociadas a la periodontitis. La respuesta inmunoinflamatoria, poco eficaz frente a la
disbiosis, conduce entonces a la destruccion de los tejidos periodontales. Si no se
trata, la periodontitis acaba provocando una reduccién del soporte periodontal y la

perdida de dientes (11).

Relacion biologica de los efectos sistémicos de la enfermedad periodontal:
bacteriemia, endotoxinemia y mediadores de la inflamacion

La bacteriemia, la endotoxinemia y la inflamacién sistémica de bajo grado son los
principales vinculos biologicos entre la periodontitis, las patologias locales y las
enfermedades sistémicas. Las bacterias del microbioma oral disbidtico y sus
productos pueden diseminarse en el organismo a través del torrente sanguineo,
convirtiéndose en una fuente de infeccion a distancia o actuando indirectamente,

amplificando la respuesta inflamatoria (11).
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Esto se debe a que los tejidos periodontales altamente vascularizados estan
continuamente expuestos a la microbiota periodontal. En un periodonto sano, la union
epitelio-conjuntiva, la barrera protectora de los tejidos periodontales profundos,
permanece intacta y la respuesta inmunoinflamatoria sigue siendo proporcional al
mantenimiento de la microbiota; el huésped y las bacterias mantienen una relacion
simbidtica. Cuando las bacterias se acumulan en el surco (surco entre la linea de la
encia y el diente), las defensas locales se ven desbordadas y se pone en marcha una
respuesta inmunitaria innata y luego una adaptativa. La profundizacion del surco que
se observa durante la periodontitis va acompafiada de una proliferacion de bacterias,
cuyo nimero puede alcanzar de 10° a 10™ en una sola bolsa periodontal (11

El epitelio ulcerado a lo largo del periodonto inflamado en una persona con
periodontitis generalizada es como minimo equivalente a la superficie de la palma de
la mano. Esta superficie es una puerta de entrada para bacterias, lipopolisacaridos y
otras estructuras antigénicas que inducen una respuesta inmunoinflamatoria local y
sistémica. En efecto, los agentes patdgenos pueden atravesar la barrera epitelial de la
bolsa, entrar en la microcirculacion gingival y, a continuacion, pasar a la circulacion
extraoral y colonizar lugares distantes (11).

En la periodontitis, la bacteriemia o endotoxinemia transitoria puede producirse
incluso durante el cepillado y/o la masticacion, e inducir una respuesta del huésped.
Los patdgenos periodontales, en particular P gingivalis, desempefian un papel
fundamental en el desarrollo o la exacerbacion de las enfermedades sistémicas. Esta
bacteria «piedra angular» expresa varios factores de virulencia que promueven su
supervivencia, la propagacion y el mantenimiento de la inflamacion sistémica.
Recientemente, el efecto de la periodontitis en la disbiosis intestinal también se ha

implicado como un mecanismo potencial para su impacto en la salud general (14,

En respuesta a la bacteriemia y a los antigenos dispersos, los leucocitos circulantes y
otras células (hepatocitos) producen mediadores inmunoinflamatorios (interleucina

1B [IL-1P], factor de necrosis tumoral a [TNF-a], IL-6) en la sangre y pueden actuar
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a distancia. La inflamacidn sistémica resultante de la periodontitis puede objetivarse
por un aumento del nimero de leucocitos y de la concentracidn de ciertas citocinas
(IL-1B, IL-2, IL-6 e IL-8) y proteinas de la fase aguda de la inflamacién en sangre
periférica (proteina C-reactiva [CRP], fibrindgeno). En efecto, la periodontitis podria
contribuir a la fisiopatologia de otras enfermedades al inducir la disfuncion
endotelial, los cambios en la hematopoyesis, la activacion de las células T, que

pueden migrar a otras barreras de la mucosa, y/o la autoinmunidad (1),

Enfermedad periodontal y enfermedad cardiovascular

La periodontitis se ha asociado directamente con el riesgo de infarto de miocardio
(IM), enfermedad coronaria en general, accidente cerebrovascular, arteritis de los
miembros inferiores y aterosclerosis, que es, con mucho, la patologia arterial méas
frecuente y la principal causa de estas enfermedades (11).

Basandose en revisiones sistematicas de estudios epidemiolégicos y teniendo en
cuenta los estudios con bajo riesgo de sesgo, se puede concluir que en personas con

periodontitis:

Las anomalias estructurales y funcionales de las arterias asociadas, entre otras

cosas, a la disfuncion endotelial van en aumento.

e La incidencia de la aterosclerosis y el riesgo de desarrollar un evento
cardiovascular agudo (IM, ictus) son mayores. El riesgo (cociente de
probabilidades [OR]) varia segun las caracteristicas de la poblacion y las
definiciones de los casos de periodontitis.

e La prevalencia e incidencia de la arteritis de las extremidades inferiores es
mayor.

e Lamortalidad cardiovascular aumenta.

e Existe una fuerte asociacion entre la periodontitis grave o la carga bacteriana

y el grosor de la pared intima de la carétida superior a 1 mm, y entre la

presencia de anticuerpos séricos contra A. actinomycetemcomitansy P.

gingivalis y antecedentes de ECV y un riesgo elevado (1),
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Endocarditis Infecciosa

La endocarditis infecciosa es una enfermedad poco frecuente, con una presentacion
clinica diversa e inespecifica. Es causada por distintos microorganismos, siendo las
bacterias los principales agentes infecciosos. Expone una amplia gama de
presentaciones, desde una enfermedad asintomatica hasta una enfermedad grave que
puede terminar en falla multisistémica. Su diagndstico requiere un alto indice de
sospecha y se establece con base en manifestaciones clinicas, hemocultivos y
ecocardiografia, que son conocidos como los criterios de Duke modificados. La
eleccion del tratamiento antibiético depende del organismo causal, susceptibilidad y

factores de riesgo del paciente (14,
2.3 Definicion de Terminos

Bacteria: Las bacterias son microorganismos procariotas unicelulares que presentan
un tamafio de algunos micrémetros de largo (entre 0,5 y 5 um, por lo general) y
diversas formas incluyendo esferas, bastones y espirales. Ellas son los organismos

mas abundantes del planeta (12

Factores de Riesgo: Algo que aumenta la probabilidad de tener una enfermedad. Los
siguientes son ejemplos de factores de riesgo del céncer: la edad, los antecedentes
familiares de ciertos canceres, el consumo de productos de tabaco, la exposicién a la
radiacion u otras sustancias quimicas, las infecciones por algunos virus o bacterias, y

determinados cambios genéticos (i3,

Hueso Alveolar: El hueso alveolar es uno de los tejidos de soporte de los dientes,
junto con el ligamento periodontal y el cemento. Alberga los dientes en erupcion vy,

posteriormente, las raices dentales (1).

Ligamento Periodontal: es un tejido conectivo especializado, que responde

especificamente a las lesiones traumaticas. Estd formado, macroscopicamente, por
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fibras extrinsecas coldgenas dispuestas en haces de fibras principales o de Sharpey

(15).

Microorganismos: Son seres vivos pequefios que no pueden ser observados a simple
vista y por ello se utilizan equipos especializados como los microscopios, tipicamente
son organismos unicelulares, son considerados esenciales para la vida debido a su
amplia diversidad y distribucion en el planeta. Algunos de los organismos mas
estudiados pertenecen a grupos bioldgicos como lo son los protoozoarios, algas,
hongos y bacterias (i).

2.4 Bases Legales

Las bases legales es el sustento legal de esta investigacion, establecida en la
legislacion juridica venezolana, por ello para el sustento de la repercusion de los
tratamientos odontolégicos en las variaciones tensionales de los pacientes, se
fundament6 en la Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela, el Cédigo
Deontologia Odontoldgico.

Constitucién de la Republica Bolivariana de Venezuela, de 1999.

La Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela reconoce a la salud como
un derecho social integral, garantizado como parte del derecho a la vida y a un nivel
digno de bienestar, quedando superada la concepcion de la salud solo como
enfermedad (1g).

El articulo 83: establece que “La salud es un derecho social fundamental, obligacion
del Estado, que lo garantizara como parte del derecho a la vida. EI Estado promovera
y desarrollara politicas orientadas a elevar la calidad de vida, el bienestar colectivo y

el acceso a los servicios” (ig).

El derecho a la salud es un derecho constitucional, por lo que es de obligatorio
cumplimiento y nadie debe prohibirlo. Los profesionales de la odontologia son parte

del sistema de salud, por lo que es necesario que contribuyan a su cumplimento (ig).
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Cddigo Deontologia Odontologico de 1992.

Articulo 1: El respeto a la vida y a la integridad de la persona humana, el fomento y
la preservacion de la salud, como componentes del desarrollo y bienestar social y su
proyeccion efectiva a la comunidad, constituyen en todas las circunstancias el deber

primordial del Odont6logo (19).

Articulo 2: El Profesional de la Odontologia esta4 en la obligacién de mantenerse
informado y actualizado en los avances del conocimiento cientifico. La actitud
contraria no es ética, ya que limita en alto grado su capacidad para suministrar la

atencion en salud integral requerida (9).

De alli que el futuro profesional debe estar bien formado y mantenerse actualizado

para la atencion integral de la salud de los pacientes que solicitan de su atencion (ig),

Articulo 17. El Profesional de la Odontologia debe prestar debida atencién a la
elaboracion del diagnostico, recurriendo a los procedimientos cientificos a su alcance
y debe asimismo procurar por todos los medios que sus indicaciones terapéuticas se

cumplan (o).

Articulo 18. El Profesional de la Odontologia al prestar sus servicios se obliga: a.
Tener como objeto primordial la conservacion de la salud del paciente. b. Asegurarle
al mismo todos los cuidados profesionales. c. Actuar con la serenidad y la delicadeza

a que obliga la dignidad profesional (1),
Ley sobre Derecho de Autor, (1993)

Articulo 1. Las disposiciones de esta Ley protegen los derechos de los autores sobre
todas las obras del ingenio de caracter creador, ya sean de indole literaria, cientifica o

artistica, cualquiera sea su género, forma de expresion, mérito o destino (o).

Articulo 2. Se consideran comprendidas entre las obras del ingenio a que se refiere el

articulo anterior, especialmente las siguientes: los libros, folletos y otros escritos
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literarios, artisticos y cientificos, incluidos los programas de computacion, asi como
su documentacion técnica y manuales de uso; las conferencias, alocuciones, sermones
y otras obras de la misma naturaleza; las obras dramaticas o dramatico-musicales, las
obras coreograficas y pantomimicas cuyo movimiento escénico se haya fijado por
escrito o en otra forma; las composiciones musicales con o sin palabras; las obras
cinematogréficas y demdas obras audiovisuales expresadas por cualquier
procedimiento; las obras de dibujo, pintura, arquitectura, grabado o litografia; las
obras de arte aplicado, que no sean meros modelos y dibujos industriales; las
ilustraciones y cartas geograficas; los planos, obras plasticas y croquis relativos a la
geografia, a la topografia, a la arquitectura o a las ciencias; y, en fin, toda produccion
literaria, cientifica o artistica susceptible de ser divulgada o publicada por cualquier

medio o procedimiento (),

Articulo 6. Se considera creada la obra, independientemente de su divulgacion o
publicacion, por el solo hecho de la realizacion del pensamiento del autor, aunque la
obra sea inconclusa. La obra se estima divulgada cuando se ha hecho accesible al
publico por cualquier medio o procedimiento. Se entiende por obra publicada la que
ha sido reproducida en forma material y puesta a disposicion del publico en un

numero de ejemplares suficientes para que se tome conocimiento de ella ().

Articulo 18. Corresponde exclusivamente al autor la facultad de resolver sobre la
divulgacion total o parcial de la obra y, en su caso, acerca del modo de hacer dicha
divulgacion, de manera que nadie puede dar a conocer sin el consentimiento de su
autor el contenido esencial o la descripcion de la obra, antes de que aquel lo haya

hecho o la misma se haya divulgado ().

Articulo 20. El autor tiene, incluso frente al adquirente del objeto material de la obra,
el derecho de prohibir toda modificacion de la misma que pueda poner en peligro su

decoro o reputacion ().
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2.5 Cuadro Técnico-Metodoldgico.

Cuadro N°1

Operacionalizacion de Variables

Objetivo General: Categorizar el impacto que genera la enfermedad periodontal como

factor de riesgo de endocarditis bacteriana

Variables Definicion Dimensiones Indicadores items
Enfermedad La enfermedad | Higiene oral Historia Clinica
Periodontal periodontal  es | Patologia bucal | Observacion del

una  patologia
cronica, que
abarca  brotes
con una

sintomatologia

minima y puede
conducir a la
pérdida de
soporte de
sujecién de los
dientes, es decir,
a la destruccion
de las encias y
el hueso que
sujeta los

dientes.

Factores de
Riesgo.
Diagnostico.
Prevencion
Gingivitis

Periodontitis

paciente.

Tratamiento.

Factor de Riesgo

Es cualquier
caracteristica o
circunstancia

detectable de

Endocarditis
Bacteriana
Enfermedad

Periodontal

Edad
Antecedentes
odontologicos.

Infecciones.
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una persona o
grupo de
personas que se
sabe  asociada
con la
probabilidad de
estar
especialmente
expuesta a
desarrollar 0
padecer un
proceso
morbido, sus
caracteristicas se
asocian a un
cierto tipo de

dafio a la salud

Endocarditis

Bacteriana.

Es una
inflamacion del
revestimiento
interno de las
camaras y
valvulas
cardiacas

(endocardio).

Infeccion
Bacteriana.
Uso de drogas
inyectadas, por
la utilizacion de
agujas  sucias

(sin esterilizar)

Cirugia dental

reciente.

Sintomas

Tratamiento

Prevencion.
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Factores de

Riesgos.
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CAPITULO 11l
MARCO METODOLOGICO

3.1 Tipos de investigacion

Esta investigacion es de tipo documental, cualitativa no experimental, caracterizando
la enfermedad periodontal como factor de riesgo en la endocarditis bacteriana la
enfermedad periodontal se asocia con alteraciones sistémicas; como resultados
enfermedades cardiovasculares, es por ello que se hace necesario actualizar esta

informacion (o).

La investigacion documental, es una serie de métodos y técnicas de busqueda,
procesamiento y almacenamiento de la informacion contenida en los documentos, en
primera instancia, y la presentacion sistematica, coherente y suficientemente
argumentada de nueva informacion en un documento cientifico, en segunda instancia
(Tancara 2015) (21).

3.2 Disefio de la Investigacion

La investigacion en proceso se considera descriptiva por el hecho de que se estudian
algunas caracteristicas en especifico y el objetivo es describir el comportamiento o
estado de un nimero de variables, como es el caso de las enfermedades periodontales

como factor de riesgo de la endocarditis bacteriana (1.

Una investigacion descriptiva, la cual se define como la caracterizacién de un hecho,
fenomeno, individuo o grupo, con el fin de establecer su estructura o
comportamiento. Los resultados de este tipo de investigacion se ubican en un nivel

intermedio en cuanto a la profundidad de los conocimientos se refiere (o)

3.3 Disefio de la investigacion
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El plan y estructura de esta investigacion estuvo basado segun el disefio de
investigacion de revisiones criticas del estado del conocimiento, el cual es la
“Integracion, organizacion y evaluacion de la informacion teodrica y empirica
existente sobre un problema, focalizando ya sea en el progreso de la investigacion a
futuro y posibles vias para su solucién, en el analisis de la consistencia interna y
externa de las teorias y conceptualizaciones para sefialar sus fallas o demostrar la

superioridad de unas sobre otras, o en ambos aspectos” (22
3.4. Método de busqueda de informacion

Para la recolecta de informacion se implementd una investigacion electronica,
utilizando herramientas virtuales como Google y su extensién a Google Académico;
indagando con PubMed en conjunto de lilacs, descargando revistas periddicas
especializadas y articulos debidamente aprobados utilizando palabras y oraciones
claves para tener informacion mas concisa como: “Endocarditis bacteriana”,

Enfermedad periodontal”, “Factores de riesgo™.
Los Criterios de Inclusion

e Articulos de investigacidn originales completos o de revision publicados en
revistas especializadas, arbitradas e indexadas en las bases de datos mas
conocidas especializadas en el area de salud, como pubmed, medline, entre

otras.
e Articulos en idiomas como: espafiol, inglés y portugués.

e Atrticulos que estén en relacion con el tema a desarrollar.
Los criterios de exclusién

e Articulos que no tenga sus autores.
e Articulos sin conclusion.
e Articulos no disponibles.

e Articulos que no se articulen con el tema a desarrollar.
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e Articulos con mas de (5) afios publicados.

3.5 Instrumentos de Recoleccién de Datos o Informacion

El instrumento que se aplico para la recoleccion de datos es la ficha bibliogréfica
donde se plasmara la informacién obtenida en orden cronoldgico y que guarden
relacion con los objetivos especificos de la investigacion, establecidos en el capitulo |
del presente trabajo investigativo.

3.6 Técnicas de Analisis de Resultados

Para realizar el andlisis de resultados, se realizara un andlisis de contenido, dirigido a
dar respuesta a los objetivos planteados en esta investigacion categorizando el
impacto que genera la enfermedad periodontal como factor de riesgo de endocarditis
bacteriana y poder desarrollar las variables de estudio.
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CAPITULO IV
PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS
Tomando en cuenta que este estudio se ha clasificado como documental, los
resultados que se presentan a continuacion son el resultado de la informacion
recopilada que se ha considerado pertinente para la investigacion a partir de criterios
de inclusidn, por medio de blsqueda sistemética en Google Académico a partir de los
resultados arrojados ante la frase “relacion de la enfermedad periodontal con la
endocarditis bacteriana”. Aceptando trabajos en inglés, espafiol y portugués, se
registraron 2.730 resultados, los duplicados eliminados fueron 80, una vez aplicando
los criterios de exclusion se obtuvieron 100 articulos, finalmente, fueron
seleccionados para el estudio 5 trabajos de tipo articulo cientifico, tesis de grado y
revisiones de literatura con una fecha de publicacion entre 2018 y 2022. Dichos
trabajos seleccionados son presentados resumidamente en la siguiente tabla para su

posterior analisis.
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Tabla 1. Sintesis de la revision de literatura sobre “relacion de la enfermedad periodontal con la endocarditis

bacteriana.”

pacientes con
enfermedades

cardiovasculares.

con disefio

paralelo

Autor(es)/AfRo Titulo Técnicas/ Disefio Muestra | Resultado
Instrumentos
de
investigacion
Shan Bai, Eddy Bacteriemias tras | Ficha ensayo 25 En este grupo de
2020 el tratamiento bibliografica clinico pacientes | pacientes, el raspado
periodontal controlado y y alisado radicular
bésico en aleatorizado no aumenta de

manera significativa
la frecuencia de
bacteriemia en
pacientes con
periodontitis estadio
mylvy
enfermedad
cardiovascular

establecida.
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Pineda bl, toledo | Enfermedad Revision Investigacion | 30 La enfermedad
pbf, veitia cf periodontal bibliogréfica documental articulos | periodontal y las
2020 inflamatoria enfermedades
cronicay cardiovasculares son
enfermedades afecciones
cardiovasculares inflamatorias
cronicas que se
asocian
epidemioldgicament
e; ambas tienen una
etiologia
polimicrobiana.
Dora Maria Lopez | Riesgo Se aplico Cualicuantita | 38 Las infecciones
Trujillo- Maria de | cardiovascular cuestionario, tiva de tipo pacientes | crénicas pueden

los Angeles
Pietcham- Susana
Facio Arechiga-
Sergio Favela

Flores- Guadalupe

en pacientes con
enfermedad
periodontal

historia clinica

descriptiva y

transversal

contribuir a la
inflamacién
sistémica y aumentar
el riesgo de

enfermedades
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Guereca Flores

2019

cardiovasculares. La
periodontitis es una
infeccion cronica
que afecta al 50% de
la poblacién adulta
de ahi la posible
relacion con el
riesgo

cardiovascular.

Santos bermejo,
juan antonio
2019

Factores de
riesgo
cardiovascular y

periodontitis

Fichas clinicas

Disefio
descriptivo,
de tipo

documental

100

pacientes

los pacientes con
periodontitis cronica
leve se asocian méas
con riesgo
cardiovascular bajo
y los pacientes con
periodontitis severa
se asocian mas con
riesgo cardiovascular

medio y alto.
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Beatriz gonzalez Estudio Fichas clinicas | Disefio 99 los pacientes con
navarro descriptivo de la descriptivo, pacientes | enfermedad
2019 patologia oral en de tipo cardiovascular
pacientes con documental aterotrombotica
patologia presentan peor
cardiovascular. estado de salud
Estudio piloto bucodental que los
pacientes del grupo
control. Presentan
también mayor
gravedad de
enfermedad
periodontal y mayor
namero y gravedad
de periodontitis
apicales cronicas.
Cardenas La Enfermedad | Evaluaciony | Analitico, 25 La cavidad oral que
Perdomo, Diego Periodontal seleccién de descriptivo articulos | hospeda numerosas
Alexander como riesgo de las correlacional poblaciones
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https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4155517
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4155517
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4896964
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4896964
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4896964

Mufioz Macias, la enfermedad bibliografias bacterianas también
Nicolle Valeria sistematica podria participar
Solorzano como un territorio de
Intriago, Juan origen para la
Salvador difusion de
2019 microorganismos
patogenos a
diferentes sitios del
cuerpo,
particularmente en
huéspedes
inmunocomprometid
0s, pacientes,
ancianos o personas
desfavorecidas.
Vazquez cruz, y. | Relacién entre Evaluaciony | Analitico, 170 La estrecha relacion
A., duran reyes, d. | las enfermedades | seleccion de descriptivo articulos | de la periodontitis
H., borja grijalva, | sistémicasylas | las correlacional con las
n., ayala enfermedades bibliografias enfermedades

31



https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4184825
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4184825
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4896965
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4896965
https://dialnet.unirioja.es/servlet/autor?codigo=4896965

hernandez, n., &

periodontales

sistémicas se

dimas cruz , j. produce debido a
2022 una exacerbada
respuesta
inflamatoria
presentando una
respuesta inmune.
Gomez Maya, Relacion entre la | revision Investigacion | 12 La existencia de
Estefania enfermedad bibliogréfica documental articulos | factores de riesgo
2020 periodontal y la comunes nos

enfermedad

cardiovascular

implanta la
necesidad de
conocer como la
terapia periodontal
podria influir en la
prevencion, manejo
y reduccion de
eventos

cardiovasculares en

32



https://idus.us.es/browse?value=G%C3%B3mez%20Maya,%20Estefan%C3%ADa&type=author
https://idus.us.es/browse?value=G%C3%B3mez%20Maya,%20Estefan%C3%ADa&type=author

pacientes con
patologias

periodontales.

Xavier Guillermo,

Salazar Martinez
Ana Beatriz,

Namcela Cango

2021

Influencia de la
enfermedad
periodontal en el
desarrollo de
enfermedades

cardiovasculares

Fichas clinicas

Observaciona
|

80

articulos

Fisiologicamente los
mecanismos que
relacionan estas dos
enfermedades son:
primero debido a la
presencia de estos
microorganismos al
endotelio vascular
desencadenandose
un proceso
inflamatorio, el
segundo mecanismo,
la liberacién de
mediadores
inflamatorios ya sea

desde los tejidos
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http://dspace.unach.edu.ec/browse?type=author&value=Xavier+Guillermo%2C+Salazar+Mart%C3%ADnez
http://dspace.unach.edu.ec/browse?type=author&value=Xavier+Guillermo%2C+Salazar+Mart%C3%ADnez
http://dspace.unach.edu.ec/browse?type=author&value=Ana+Beatriz%2C+Namcela+Cango
http://dspace.unach.edu.ec/browse?type=author&value=Ana+Beatriz%2C+Namcela+Cango

periodontales con
repercusion
sistémica o
directamente desde
la superficie

endotelial.

Molina Escalante,
Lissette Gabriela
2021

Enfermedades
periodontales y
su relacion con
las enfermedades

cardiovasculares

Fichas clinicas

descriptiva

40

articulos

Se centra en
demostrar que las
bacterias
periodontopaticas
tienen la posibilidad
de si no son
correctamente
tratados diseminarse
por via sanguinea y
de tal manera
podrian causar una
bacteriemia que

podria infectar el
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http://repositorio.ug.edu.ec/browse?type=author&value=Molina+Escalante%2C+Lissette+Gabriela
http://repositorio.ug.edu.ec/browse?type=author&value=Molina+Escalante%2C+Lissette+Gabriela

musculo cardiaco y
producir graves

problemas de salud.

Martinez Benitez, | Prevalencia de Fichas clinicas | estudio 30 La prevalencia de
Keyla Esmeralda; | periodontitis observacional | pacientes | enfermedad
Bulnes Lopez, cronica , prospectivo, periodontal como
Rosa Maria; moderada y transversal y factor de riesgo
Gonzélez Aleman, | avanzada analitico cardiovascular es
Monica generalizada 48% (19 personas)
como factor de con periodontitis
2020 riesgo cronica moderada y
cardiovascular. avanzada
generalizada.
Lopez Sandoval, Manejo de la encuesta y el cualicuantitat | 162 Uno de los
Mary Belén antibidticoterapi | instrumento es | iva de tipo estudiant | procedimientos que
2019 aenla un cuestionario | descriptivay | es pueden ser
enfermedad transversal empleados en el
periodontal tratamiento de la

enfermedad
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periodontal es la
antibidticoterapia,
esta consiste en
suministrar al
paciente
medicamentos que
combatan la
infeccion causada
por las bacterias que
se encuentran en los
tejidos
periodontales, las
cuales pueden ser

muy variadas.

Garcia Motifio,
Cristina
2021

Actualizacion
sobre
endocarditis
bacteriana y

odontologia

busqueda de

articulos

revision

bibliografica

25

articulos

Se recomienda
profilaxis antibidtica
en pacientes de alto
riesgo y en

determinados
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procedimientos,
mientras que se
analizara cada caso
en pacientes de
riesgo moderado,
identificamos la guia
de la Sociedad
Europea de
Cardiologia y como
la mas adecuada para
establecer la pauta
profilactica y se
recomienda mejorar
el grado de
conocimiento de los
odontdlogos sobre la
endocarditis
bacteriana.

Avilés Godoy,

Periodontitis

busqueda de

revision

20

Esta complicacion
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Génesis Katherine
2021

biofilm dental
enfermedades
sistemicas

(endocarditis)

articulos

bibliogréfica

articulos

surge cuando los
pacientes al no tener
una buena higiene
bucal o no acudir al
especialista se
convierten en un
determinante para
que los
microorganismos
viajen al torrente
sanguineo cuyo
papel principal sera
intervenir en el
desarrollo de las
enfermedades
sistémicas
provocando afeccion
cardiovascular, a

todo este proceso de
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interaccion se lo
conoce como

bacteriemia.

Campoverde
Angisaca, Julio
Anthony

2021

Consecuencias
sistémicas de las
enfermedades

periodontales

ficha

nemotécnica

revision de la
literatura de
tipo
cualitativa y

retrospectiva

40

articulos

se describe la alta
prevalencia,
gravedad y duracion
de la enfermedad
periodontal en una
poblacion en la que
la enfermedad de las
encias se presenta en
el 99%, de la cual el
47% de los adultos
mayores de 30 afios
y el 85% de los
mayores de 65 se
ven directamente

afectados.

Enderica cardenas,

Endocarditis

Ficha

Revisién

25

La cavidad oral es
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cesar torracchi, bacteriana y su nemotécnica bibliografica | articulos | un ecosistema muy
josé Stefano efecto en complejo e
2022 enfermedades interactivo donde se
bucales: una desarrollan
revision variedades de
bibliogréafica. habitats que
establecen relaciones
entre los
microorganismos en
los distintos medios
bucales.
Alvarez Intriago, | Presencia de la recoleccion de | investigacion | 50 es muy importante
Paul Ricardo porphyromonas | estudios exploratorio | articulos | realizar el
2021 gingivalis en y tratamiento de
pacientes con documental raspado y alisado

problemas
cardiovasculares
de edad adulta

radicular para evitar
la acumulacion
bacteriana, con el fin

de promover la salud
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una buena higiene
oral contribuye a un
estilo de vida
saludable y, por
tanto, podria, al
menos parcialmente,
ayudar en la
prevencion de las
enfermedades

cardiovascular.

Pajares noriega,
jessica margarita
Sanchez saucedo,
melissa Gabriela
2019

Relacion entre
enfermedad
periodontal y
enfermedad
cardiovascular.
Sistematizacion
de literatura

cientifica

Revision de la

literatura

Investigacion

documental

20

articulos

Se encontro que la
relacion causal de la
enfermedad
periodontal para
producir enfermedad
cardiovascular esta
fuertemente
vinculada a los

procesos
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inflamatorios locales
provocados por la
periodontitis, que al
volverse cronica
evoluciona a
inflamacién
sistémica por su
diseminacion en
sangre y posterior
formacion de placa

ateroesclerotica.

Michelle moron-
aradjo
2021

La periodontitis
y su relacion con
las enfermedades
cardiovasculares.
Promocion de la
salud
cardiovascular

desde el

Revision de la

literatura

Investigacion

documental

30

articulos

La periodontitis
clinica se asocia con
un mayor riesgo de
enfermedad
cardiovascular
debido a la
inflamacién

sistémica como
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consultorio vinculo
dental etiopatogénico; por
infestacion
metastasica, puede
Ilegar a diferentes
Organos anatomicos
y ocasionar cambios
patoldgicos.
Tenesaca Trastornos Recoleccién de | investigacion | 25 se concluye que la
Morocho, Cinthia | Sistémicos y estudios exploratorio | articulos | enfermedad
Leonor Enfermedad y periodontal tiene
2020 Periodontal documental relacion directa con

los trastornos
sistémicos teniendo
mayor relacion con
las enfermedades
cardiovasculares por
su alta prevalencia

en ambas.
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Daniel Quesada Relacion entre la - Revision 40 La prevalencia de la
Chaves 2018. enfermedad Encuestas, test | Bibliogréfica, | articulos | periodontitis severa
Periodontal yly fichas | descriptiva, va desde el 1% en
enfermedad clinicas. analitica pacientes entre 20 y
cardiovascular. 29 afios hasta de
La necesidad de 39% en pacientes
un protocolo de mayores de 65 afios.
manejo La presencia de
microorganismos
genera una respuesta
inflamatoria local y
sistémica.
Ortega Arglello, | Prevencion de la | instrumento de | estudio 70 Si existe relacion
Jackeline Alicia. endocarditis medicion observacional | articulos | entre la enfermedad

2022

infecciosa en
pacientes  con
enfermedad

periodontal

periodontal y la
endocarditis

Recomendacion: En
pacientes con

gingivitis/
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periodontitis, es
importante  realizar
instrucciones de
higiene oral, como
uso correcto de la
técnica de cepillado,
uso de colutorios, y
mantenimiento

profilactico cada 3 o

6 meses segun los

factores de riesgo
que presente el
paciente

Lourdes de la
caridad leyva font,
roger gonzalez
grave de peralta,
edna maria garcia

macias

Enfermedad
periodontal en
pacientes con
endocarditis

Se empled
estadistica

descriptiva

estudio
observacional
, descriptivo,

transversal.

80

pacientes

En los pacientes con
cardiopatia
isquémica se
encontré un elevado
porcentaje de

pacientes con
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a. 202

enfermedad
periodontal;fundame
ntalmente en el
grupo de edad de 60
afios 'y mascon
predominio del
sexo masculino. En
su  mayoria  no
habian recibido
tratamiento
periodontal;
presentaron higiene
bucal deficiente asi
como el habito  de
fumar como
principal factor de

riesgo.

Garcia

Cristina.

Motifio,

Actualizacion

sobre

TEST

Revisién

bibliogréafica

80

articulos

Se recomienda

profilaxis antibidtica
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2021.

endocarditis
bacteriana

odontologia

y

en pacientes de alto
riesgo y en
determinados
procedimientos,
mientras que se
analizara cada caso
en pacientes de
riesgo moderado,
identificamos la guia
de la  Sociedad
Europea de
Cardiologia y como
la més adecuada para
establecer la pauta
profilactica y se
recomienda mejorar
el grado de
conocimiento de los

odontélogos sobre la
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endocarditis

bacteriana.
Sanchez RR, | Prevalencia de | fichas clinicas | Disefio 58 fichas | Los resultados
Maceo PO, Fruto | endocarditis descriptivo, acerca de la
MY, Dominguez | bacteriana en de tipo frecuencia mostraron
MY. 2020. pacientes de 18 a documental, que 58 fichas de

70 afos con
enfermedad

periodontal

orientada por
el  método:
inductivo,
empleado una
técnica
observacional

retrospectiva.

pacientes
representando el

10.5% del total
presentan ambas
patologias. La
frecuencia de
enfermedad

periodontal y
endocarditis

bacteriana segun
sexo  mostrd  un

porcentaje mas alto
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en el sexo masculino
con 54.3%. Mientras
que la frecuencia
segun la edad se
presentd en
pacientes de edades
comprendidas entre
65 a 70 afios que
corresponden al
83.3%.

Fuente: Carrizo y Ojeda (2022).
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Analisis de los resultados.

Algunos de los datos relevantes obtenidos durante la recopilacién de la informacion,
es que los autores recurren a la revision y realizacion de historias y examenes clinicos
donde las respuestas a la anamnesis de cada paciente deben ser tomadas como una
guia que permita evaluar las condiciones del paciente y planificar su tratamiento
periodontal en base a la prevencion de enfermedades periodontales y gingivales que
afecten a la salud oral, aunque es evidente apreciar los mas afectados por la
endocarditis bacteriana son los adultos mayores de 65 afos.

Otro punto a resaltar es que la atencion a los pacientes se realiz6 en la mayoria de los
casos por profesionales odont6logos, tomando en cuenta que lo ideal seria un plan de
accion que involucre la atencion inter disciplinaria, o interconsultas con cardiélogos
tratantes. Con esto se quiere impulsar al odontdlogo a referir pacientes que presente
endocarditis bacteriana al momento de asistir a la consulta con enfermedades
periodontales y gingivales, igual a los pacientes seleccionados como poblacion en la
informacidn obtenida a través de la literatura, en donde se demuestra que el grado de
desarrollo de las periodontopatias va en aumento. De este modo, se puede establecer
una atencion integral al paciente, donde el odontélogo devuelva su salud oral e
inevitablemente producir un efecto positivo en la calidad de vida del mismo.

De igual manera, se recogié informacion a partir de los estudios consultados, que
efectivamente el impacto de la gingivitis y enfermedad periodontal, es mayor segun la
severidad de la endocarditis. Siendo posible entonces afirmar que existe una relacion
entre la enfermedad periodontal, la severidad de la misma, y la endocarditis
bacteriana que sufra cada individuo.

Discusion de los resultados.

Para aportar a la discusion de los resultados se recogen brevemente algunos de los
trabajos citados con anterioridad en este trabajo, de esta manera, los resultados
presentados pueden ser apoyados o refutados para llegar a una conclusion. En primera

instancia, se tiene el trabajo de Daniel Quesada Chaves, 2018, Quienes en las
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conclusiones de su estudio afirmaron que la puntuacion media de endocarditis
bacteriana es mas alta en adultos mayores de 65 afios.

Por otra parte, cabe mencionar el estudio realizado por Ortega Arglello, Jackeline
Alicia. 2022 quienes concluyen afirmando que existe una relacién significativa entre
la enfermedad periodontal y la endocarditis bacteriana. ES importante realizar
instrucciones de higiene oral, como uso correcto de la técnica de cepillado, uso de
colutorios, y mantenimiento profilactico cada 3 o 6 meses segun los factores de riesgo
que presente el paciente.

Finalmente, se encuentra el estudio de Sanchez RR, Maceo PO, Fruto MY,
Dominguez MY. 2020. Quienes posterior a examenes clinicos en un trabajo de campo
experimental aceptd que la endocarditis puede influir negativamente en el control de
la placa, el NC elevado puede aumentar el riesgo de rotura periodontal, la
psicoterapia puede interferir positivamente en algunos pardmetros clinicos y de

laboratorio que conducen a una mejoria clinica.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMIENDACIONES
Conclusiones.
En este apartado se recapitulan los objetivos de la investigacion para resumir sus
conclusiones, asi que se entendié como prioridad indagar las consecuencias de
endocarditis bacteriana que puede llegar a sufrir un individuo, para ello el estudio
documental comprendio la revision de 25 trabajos cientificos de data reciente que
permitieron determinar los métodos para medir de la poblacién seleccionada,
obteniendo que se aplican cuestionarios que evallUan la autopercepcion psicoldgica y
calidad de vida en general, ademas de realizar exdmenes clinicos intraorales, ademas
de el llenado de historias clinicas. En primera instancia, los resultados obtenidos y las
conclusiones de los autores consultados sugieren a través de estos indices de
examenes clinicos viables como método diagndstico medidor de las variables que
puedan afectar la calidad de salud periodontal y cardiovascular, que dentro de la
poblacién seleccionada, los sujetos sufren de endocarditis bacteriana agravados por
los factores irritantes presentes a causa de enfermedades periodontales.
Por otra parte, con respecto al grado de desarrollo de la enfermedad periodontal mas
recurrente en relacion con la endocarditis bacteriana, se obtuvo en los estudios
consultados que los autores Garcia Motifio, Cristina 2021, Ortega Arguello,
Jackeline 2022, Sanchez RR, Maceo PO, Fruto MY, Dominguez MY. 2020.
Representando un 15% del porcentaje total de la muestra seleccionada, afirmaron en
gran medida que la mayor gravedad de las cardiopatias estaba presente en aquellos
individuos que sufrian de enfermedades periodontales que del resto de la poblacion
Finalmente, es posible concluir que efectivamente existe una relacién entre la
presencia de endocarditis bacteriana y la enfermedad periodontal, y que la severidad
de la endocarditis bacteriana puede estar influenciada por la periodontopatias que
pueda sufrir un sujeto; no obstante, esta relacion no siempre es significativa o

evidente, de modo que el estudio o evaluacion del efecto cardiovascular y periodontal
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debe ser meramente individual y especifico con una planificacion integral y
multidisciplinaria.

Recomendaciones.

Sugerir la ejecucién de investigaciones de tipo estudio clinico para el reporte de la
afectacion de la endocarditis bacteriana en pacientes con enfermedad periodontal.
Aplicar cuestionarios estandarizados para la medicion de la calidad de la salud bucal
con respecto a las enfermedades cardiovasculares en pacientes.

Se aconseja a los profesionales de la salud la planificacion de la atencion
odontolégica en conjunto con una atencién integral en caso de que el paciente lo
amerite.

Se sugiere la evaluacion en la historia clinica de los factores cardiovasculares de un

paciente con enfermedad periodontal.
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