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RESUMEN

Introduccién: La enfermedad periodontal y la artritis reumatoide son
patologias inflamatorias que conducen a la destruccion de los tejidos de tipo
conectivo y 6seo. Se ha establecido que ambas patologias convergen al tener
mecanismos patogénicos en comun. El vinculo se establece a través de
agentes microbianos, principalmente Porphymonas gingivalis, este patdégeno
presente en la biopelicula de la enfermedad periodontal, actia de mediador
para la citrulinacion de varias proteinas, lo cual es una caracteristica
significativa en la artritis reumatoide. Objetivo: Analizar y determinar la
prevalencia de la enfermedad periodontal en pacientes diagnosticados con
artritis reumatoide en el hospital Luis Vernaza. Materiales y métodos:
enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo transversal, un disefio de
investigacion clinico observacional. Se incluyeron 60 pacientes hombres y
mujeres de edades entre 34 y 80 afos, diagnosticados con artritis reumatoide.
Resultados: La prevalencia de enfermedad periodontal segun el género
obtuvo un resultado del 72% conformado por mujeres y un total de 7%
conformado por hombres. De los 60 pacientes, la mayor prevalencia de
enfermedad periodontal se presentd en el grupo de 60 a 70 afios con el 28%.
Con respecto a los pacientes que consumen tabaco, se obtuvo un resultado
del 30%, de los cuales el 20% presenté enfermedad periodontal y el 10 %
presento gingivitis. La prevalencia de la enfermedad periodontal se presento
en el 78% de la poblacion total. Conclusién: Se determind una prevalencia
de enfermedad periodontal del 78% de la poblacion total diagnosticada con
artritis reumatoide, lo que demuestra que existe una estrecha relacién entre

ambas enfermedades y una predisposicion significativa en el grupo femenino.

Palabras clave: artritis reumatoide, enfermedad periodontal, P gingivalis.
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ABSTRACT

Introduction: Periodontal disease

and rheumatoid arthritis are
inflammatory pathologies that lead
to the destruction of connective and
bone tissues. It has been
established that both pathologies
converge by having pathogenic
mechanisms in common. The link is
microbial

established  through

agents, mainly  Porphymonas
gingivalis, this pathogen present in
the biofilm of periodontal disease,
a mediator for the

acts as

citrullination of several proteins,
which is a significant characteristic
in rheumatoid arthritis. Objective:
Analyze and determine the
prevalence of periodontal disease
in  patients  diagnosed  with
rheumatoid arthritis at the Luis
Vernaza Hospital. Materials and
methods: quantitative approach, of
a descriptive cross-sectional type,
an observational clinical research
design. 60 male and female
patients between the ages of 34
and 80 years, diagnosed with
rheumatoid arthritis, were included.
The

periodontal disease according to

Results: prevalence  of

gender obtained a result of 72%

made up of women and a total of

Xl

7% made up of men. Of the 60
patients, the highest prevalence of
periodontal disease occurred in the
group of 60 to 70 years with 28%.
Regarding the patients who
consume tobacco, a result of 30%
which  20%
presented periodontal disease and
10% The
prevalence of periodontal disease
in 78% of the total

Conclusion: A

was obtained, of

presented gingivitis.

occurred

population.
prevalence of periodontal disease
of 78% of the total population
diagnosed with rheumatoid arthritis
was determined, which shows that
there is a close relationship
between both diseases and a
the

significant predisposition in

female group.

Keywords: rheumatoid arthritis,

periodontal disease, P gingivalis






INTRODUCCION

La enfermedad periodontal y la
artritis reumatoide son patologias
inflamatorias que conducen a la
destruccién de los tejidos de tipo
conectivo y 6seo. La enfermedad
periodontal mantiene una etiologia
microbiana que surge de una
acumulacion de biopelicula, esta
produce una disbiosis alrededor de
las piezas dentales y conduce a
una inflamacion de los tejidos
gingivales. Al carecer de control
adecuado e  higiene, esta
inflamacion produce una
destruccién mayor que se convierte
en periodontitis, la cual reduce la
insercion del periodonto y la
estructura 6sea del diente. (1) Esta
enfermedad periodontal se
manifiesta en la cavidad oral con
encias color rojo brillante, encias
sangrantes, bolsas periodontales y
pérdida de insercion dental, puede
variar de su fase latente a su fase
activa y puede finalizar con la

pérdida dental.

Por otro lado, la artritis reumatoide
es una enfermedad inflamatoria

cronica autoinmune que afecta

principalmente a las membranas
sinoviales en multiples
articulaciones, lo que provoca su
inflamacion, proliferacion y
eventual destruccion. Aunque la
lesion principal se localiza en las
membranas sinoviales de las
articulaciones periféricas, en al
menos el 40% de los pacientes esta
enfermedad puede afectar a otros
organos, con manifestaciones
inflamatorias extraarticulares
especificas o inespecificas. Esta
enfermedad se manifiesta cuando
el sistema inmunologico ataca por
error el revestimiento de las
articulaciones 'y otros tejidos
circundantes. La inflamacion
resultante causa dolor, hinchazon,
rigidez y, en ultima instancia, si no
se trata, dafo a las
articulaciones. (2) LaARes mas
prevalente en mujeres y su
incidencia aumenta con la edad La
etiologia de la artritis reumatoide no
se ha dilucidado completamente, a
pesar de esto se ha investigado y
concluido que es causada por una
combinacion de factores de riesgo,
factores

incluidos genéticos,

hormonales y ambientales. (3)

Es evidente la relaciéon existente

entre el habito de fumar y los



cambios epigenéticos que pueden
afectar el funcionamiento de las
células vinculadas a la patogenia
en la AR y que conducen a la
generacion de autoanticuerpos.
Ademas, se ha planteado que los
productos toxicos del cigarro tienen
efectos inmunomoduladores a
través de cambios genéticos como
mutaciones somaticas y de la linea
germinal.(4) En cuanto a la EP,
varias investigaciones han
relacionado el habito de fumar con
probabilidad de

procesos

una  mayor
desarrollar

inmunoinflamatorios crénicos en
los tejidos periodontales. Como
resultado de esta reaccion
inflamatoria surgen unas series de
cambios clinicos en los tejidos
gingivales que pueden ser
detectados mediante un cuidadoso
examen bucal. El cigarrillo se
manifiesta en el periodonto
causando como alteracién inicial
recesiones e hiperplasias
gingivales, disminuyendo el flujo

sanguineo. (5)

Se ha establecido que ambas
patologias convergen al tener
mecanismos  patogénicos  en
comun. El vinculo se establece a

través de agentes microbianos,

principalmente Porphymonas
gingivalis, este patdgeno presente
en la biopelicula de la periodontitis,
actia de mediador para la
citrulinacion de varias proteinas, lo
cual es una caracteristica
significativa en la artritis
reumatoide. Sin embargo,
Porphymonas gingivalis afecta la
produccion de anticuerpos anti
proteinas citrulinadas al crear
trampas extracelulares de
neutréfilos y como resultado se
obtiene una respuesta
proinflamatoria que conduce a la
destruccién 6sea y la inflamacién a
nivel sistémico. Las proteinas
citrulinadas y carbamiladas, son
autoantigenos comunes en la
artritis reumatoide que
normalmente se pueden detectar
en la membrana sinovial y que han
sido encontrados en la encia
inflamada. (6) Por lo tanto, la
enfermedad periodontal podria ser
un factor de riesgo de artritis

reumatoide y viceversa. (3)

La salud periodontal mas
degradada podria surgir del
resultado de una débil defensa
inmunitaria del huésped debido a la
artritis. Al mismo tiempo, invade las

células inmunitarias del huésped, lo



cual ocasionara la pérdida de
piezas dentales, la pérdida de
insercién clinica pero también la
degradacion de los tejidos
articulares como lo son huesos,

cartilagos y ligamentos.(7)

A través de examenes clinicos,
examenes complementarios, es
primordial establecer los factores
gue influyen en su etiologia y los
factores de riesgo implicados en su
desarrollo.(8) De esta manera se
podra establecer una guia para
determinar el estado periodontal de
aquellos pacientes que padecen
artritis reumatoide y asi sentar una
relacion entre ambas y establecer
un tratamiento con prondstico
exitoso.

Por lo tanto, el objetivo de este
estudio es evaluar la prevalencia de
la enfermedad periodontal en los
pacientes diagnosticados con
artritis reumatoide en el hospital

Luis Vernaza.
MATERIALES Y METODOS

La presente investigacion cuenta
con un enfoque cuantitativo, de tipo
descriptivo transversal, un disefio
de investigacion clinico

observacional.

Se revisaron todas las historias
clinicas del area de reumatologia
de la consulta externa del Hospital
Luis Vernaza en el periodo 2017-
2023 y se clasificaron a los
pacientes  diagnosticados con
artritis  reumatoide, estableciendo
un universo de 60 pacientes de
sexo femenino y masculino entre
las edades de 34 y 80 arfos
fumadores y no fumadores. Los
pacientes que clasificaron a la
muestra  cumplian con  los

siguientes criterios de inclusion:

Pacientes registrados en el area
reumatolégica del Hospital Luis
Vernaza.

Pacientes mayores de 18 afios de
edad.

Pacientes con denticidon natural.

Mientras que los criterios de

exclusion fueron:

Pacientes menores de edad.
Pacientes portadores de protesis
totales.

Pacientes con historias clinicas
incompletas.

Pacientes con dolor crénico.

Examen clinico



Se contd6 con equipo de
bioseguridad y frontoluz y para la
ejecucion de la muestra se utilizé
un kit de exploracion que contiene
espejo bucal, pinza algodonera y
sonda periodontal Carolina del
Norte, adicional a esto se utilizaron
gasas estériles. Se procedié a
realizar el sondaje periodontal por
cuadrantes en cada pieza en los 6
puntos universalmente indicados.
(Vestibular MCD. Lingual MCD) Se
tomaron datos como; profundidad
(PCS),
periodontales y puntos de sangrado
al sondaje (BOP).

ingresados se registraron en un

de sondaje bolsas

Los datos

periodontograma. Los datos fueron
recolectados y registrados en una
hoja de célculo Excel y para su
tabulacion se utilizé la version 22

del software.

RESULTADOS

Una vez realizado el respectivo
andlisis de las variables presentadas,
se  obtuvieron los  siguientes

resultados.

En el presente estudio de
investigacion se obtuvo un universo
de 60

reumatoide, 55 mujeres (92%) y 5

pacientes con artritis

hombres (8%) con un rango de edad
de 34 a 80 afos. (Ver Fig.1)

HOMBRES
8%

MUJERES
92%

Figura 1. Distribucién por género de

pacientes del éarea reumatoldgica en el

Hospital Luis Vernaza.

Respecto a la prevalencia de la
enfermedad periodontal segun el
género, se obtuvo un resultado de 51
pacientes (93%) mujeres y un total de

4 pacientes (7%) hombres. (Ver Fig.2)

® MUJERES
B HOMBRES



PREVALENCIA DE ENFERMEDAD PERIODONTAL
60 EN PACIENTES CON AR SEGUN EL GENERO

93%

50

40

30

20

10

7%

MUIJERES

género.

HOMBRES

CLASIFICACION DE LA ENFERMEDAD
PERIODONTAL EN AR SEGUN LA EDAD

18
16
14
12
10

o N B OO

31-40 41-50

51-60

31%

61-70

71-80

Figura 3. Frecuencia de la enfermedad periodontal en pacientes con artritis reumatoide segun el

grupo etario.

De los 60 pacientes, segun el grupo

etario, la mayor prevalencia de
enfermedad periodontal se presentd
en el grupo de 60 a 70 afios con 17
pacientes (31%), mientras que la
menor prevalencia se presento en el
grupo de 41-50 afios con 4 pacientes

(7%). (Ver Fig. 3)

Con respecto a los pacientes que
consumen tabaco, se obtuvo un
resultado de 18 pacientes (30%)
fumadores, de los cuales 12 pacientes
(67%) presentaron periodontitis y 6
(33%)
gingivitis. (Ver Fig.4)

pacientes presentaron



PREVALENCIA DE PERIODONTITIS Y GINGIVITIS
EN PACIENTES FUMADORES CON AR

14

67%

12

10

33%

0%

PERIODONTITIS GINGIVITIS SANOS

Figura 4. Prevalencia de periodontitis y gingivitis en pacientes fumadores diagnosticados con
artritis reumatoide.

De la muestra obtenida de 60 pacientes (13%) presentd gingivitis
pacientes con artritis reumatoide, la y 5 pacientes (9%) presentaron un
prevalencia de la periodontitis se periodonto sano. (Ver Fig. 5)

presentd en 47 pacientes (78%)
mientras que 8

PREVALENCIA DE PERIODONTITIS Y GINGIVITIS
EN ARTRITIS REUMATROIDE

50 78%
40
30
20

13%

10 9%

PERIODONTITIS GINGIVITIS SANOS



Figura 5. Prevalencia de la enfermedad periodontal y gingivitis en pacientes con artritis

reumatoide.

PREVALENCIA DE LA ENFERMEDAD
PERIODONTAL EN PACIENTES CON AR

60 92%

50

40

30

20

10

ENFERMEDAD PERIODONTAL

8%

PERIODONTO SANO

Figura 6. Prevalencia de la enfermedad periodontal en pacientes con artritis reumatoide.

Con respecto a la prevalencia de la
enfermedad periodontal en
pacientes con artritis reumatoide,

se obtuvo un resultado de 55

DISCUSION

Se observé un significativo
predominio de la enfermedad
periodontal en pacientes de género
femenino resultando en un 93% de
la muestra total analizada, mientras
que la menor predominancia la
demostré el género masculino con
el 7%. Esta

demuestra que la prevalencia de

predisposicién

artritis reumatoide es presente en el

género femenino al igual que la

pacientes (92%) con enfermedad
periodontal y 5 pacientes (8%) con

un periodonto sano. (Ver Fig.5)

enfermedad periodontal en

comparacion con su contraparte

masculina. Esto se lo puede
descifrar debido a la muestra
minima de pacientes masculinos
que fue de tan solo el 8%. Sin
embargo, estudios como en el de
Maya Ramirez, et al. reportaron
que la periodontitis fue mas
prevalente en hombres que en

mujeres con un 79,4%. (9)



La edad minima registrada fue de
34 afos y la méxima de 80 afios. Se
identific6 que el grupo etario con
mas prevalencia de enfermedad
periodontal lo presento el grupo de
edades de 60 a 70 afios con el
31%. Mientras que en las edades
de 71 a 80 demostro el 27% de la
muestra total. ElI grupo de 50 a 60
afnos demostré6 una diferencia
significativa al obtener el porcentaje
del 20%. Esta observacion sugiere
que la enfermedad periodontal se
encuentra mas

prevalente en

adultos mayores con artritis
reumatoide que corresponden a las
de 60 a 80 afios.

Resultados que coinciden con la

edades

investigacion de Pérez-Barrero B et
al, en el cual existi6 un predominio
el grupo de edad de 60 a 64 afos,
con un 23.3 %, seguido del 65 a 69
y 75 a 79 afios, con un 20 % y 18.3
%, respectivamente.(10)

Los pacientes que manifestaron el
habito de fumar, se reflejaron en un
porcentaje del 30% de la muestra
total. De los cuales, el 67%
presentaron periodontitis y el 33%
manifesto gingivitis. Este resultado
demuestra

obtenido una

significativa prevalencia de

10

manifestaciones periodontales en

los pacientes fumadores que

padecen de artritis reumatoide. Si
comparamos estos resultados con
estudio

este presentado

Shereef M et al.

por

los fumadores

tenian
de

profundidad media de sondaje y un

actuales un  mayor

porcentaje sitios con
mayor nivel medio de apego clinico
al tabaco al mostrar la pérdida CAL
para los fumadores actuales que
fue de 5,20 £ 2,440 y para los no
fumadores fue de 1,50 + 1,265. Se
encontré una diferencia
significativa entre ambos grupos.

(11)

El habito de fumar, uno de los
factores més vinculados ala ARy a
los anticuerpos frente a proteinas
citrulinadas, puede desencadenar
la autoinmunidad a través de
mecanismos epigenéticos como la
metilacion del ADN vy la acetilacién
de histonas. (4) Segun Eriksson Ka
et al. la asociacion observada
previamente entre el tabaquismo y
la periodontitis en la AR, se limita a
pacientes con AR seropositiva,
especialmente aquellos con
anticuerpos ACPA y RF. La mayor
prevalencia de periodontitis, con un

riesgo casi tres veces mayor, se



observdé entre los hombres
fumadores actuales con ACPA

positivo de 95%. (12)

En fumadores se han detectado
de

inflamatorios como interleucina-1y

niveles  altos mediadores
prostaglandina E2 que pueden
inducir leucoplasias e hiperplasia
gingival. La estimulacién del humo
del tabaco sobre neutrofilos puede
causar un aumento en el estallido
oxidativo, que esté relacionado con
la destruccion directa del tejido

periodontal.(13)

La prevalencia de periodontitis en

pacientes diagnosticados con
artritis reumatoide resultd en un
78%
encontramos que la gingivitis tuvo
13% vy

pacientes con periodonto sano

de la muestra total,

un resultado del los

fueron 5 personas (9%). Estos

resultados obtenidos coinciden
significativamente con el reciente
estudio de Egle Punceviciene et al.
en el que demostré una alta
prevalencia de EP en pacientes
diagnosticados con AR, ocurriendo
en el 67,8% de los sujetos. El
inflamacion
EP vy

viceversa, como se presenta en

aumento de la

sistémica potencia la

una teoria de “dos golpes”, donde

11

el biofilm microbiano disbibtico

periodontal induce un primer
“golpe” en la cascada de eventos
destructivos en la EP crénica; el
segundo "golpe" proporciona una
respuesta inflamatoria sistémica
impulsada por las enfermedades

sistémicas, como la AR.(14) En un

reciente estudio por Koziel vy
Potempa mencionan que la
inflamacion cronica local en el

compartimento sinovial o en las

bolsas gingivales es una
caracteristica clinica tipica de la AR

y la EP, respectivamente. (15)

Moura MF et al. demostraron que
los individuos con AR tienen un
estado periodontal

significativamente peor en

comparacion con los controles,
presentando un mayor promedio de
sitios con BOP, mayores promedios
de PD y CAL y menor numero de
dientes. (16). Ademas, estas dos
enfermedades crénicas presentan
una discrepancia en la liberacion de
citocinas pro y antiinflamatorias,
gque pueden ser consideradas
responsables de la destruccion del

tejido.(17)

de

higiene oral adecuado es deficiente

Se encontré6 que el factor

en la gran mayoria de la poblacién.



La actividad motora reducida o
comprometida dificulta que estas
personas realicen y mantengan una
higiene bucal suficiente. La ingesta
de

antirreumaticos o la presencia de

diversos farmacos
sindrome de Sjogren secundario en
ellos podria reducir su flujo salival y
esto podria conducir a un aumento
de

supragingival en estos individuos.

en la formacion placa

La biopelicula dental bacteriana es
uno de los principales agentes
etiologicos de la enfermedad
periodontal. Reducirla a través de
una apropiada higiene oral es parte
primordial para lograr una terapia
periodontal exitosa. (18) Es bien
reconocido que la adherencia a
conductas que optimicen la higiene
bucal es esencial

resultados.(19)

para lograr

La terapia periodontal no quirdrgica
a pacientes con periodontitis y con
artritis reumatoide tiene un impacto
significativo en el  péptido
citrulinado anticiclico en niveles de
los anticuerpos hasta 6 meses una
vez realizada la terapia, lo que
sugiere un posible  efecto
beneficioso sobre la actividad de la
artritis

enfermedad de la

reumatoide. En un estudio por
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Ramos G et al, demostraron que la
terapia periodontal no quirdrgica en
pacientes con AR puede disminuir
inflamatorios

los mediadores

sistémicos, especialmente TNF-
alfa. El raspado y alisado radicular
reduce la exposicion a bacterias y

toxinas, mejorando asi la AR.(20)

Sin embargo, el uso de terapia
antibiética es contraindicado para
todos los pacientes que padecen

de artritis reumatoide.

CONCLUSIONES

e Se reconocio una tendencia
grupo
representando el 93% de los
Esta

en el femenino,

casos examinados.
prevalencia sugiere que las
mujeres diagnosticadas con
artritis  reumatoide estan
mayormente predispuestas
a tener enfermedad
periodontal en comparacion
con los hombres.
e Se determiné que el grupo
etario diagnosticado con
artritis reumatoide en el que
la enfermedad periodontal
se encuentra mas

prevalente es el de 61 a 70



anos, alcanzando un
porcentaje del 31%.

Se determindé que el factor
de riesgo mas comun para la
artritis  reumatoide y la
enfermedad periodontal es
el tabaco, debido a su
respuesta sobre los niveles
de mediadores inflamatorios
como interleucina-1 y
prostaglandina E2 vy la

estimulacion de neutrdfilos.

13

Se determiné una
prevalencia de enfermedad
periodontal del 92% (55
pacientes) de la poblacion
total diagnosticada con
artritis reumatoide, lo que
demuestra que existe una
predisposicion a que la
artritis reumatoide sea un
factor de riesgo para la
enfermedad periodontal y

viceversa.
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