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RESUMEN

Introduccion: la gingivitis es el tipo de enfermedad periodontal que se observa con mas
frecuencia en los pacientes jovenes. Objetivo: determinar la asociacion entre la gingivitis
crénica y los principales factores de riesgo como sexo, higiene bucal y depresién en los
estudiantes de noveno grado de la Secundaria Basica Batalla de Guisa del municipio Guisa
en el ano 2021. Método: se realizdé un estudio observacional, analitico, de caso-control en
los estudiantes de noveno grado de la Secundaria Basica Batalla de Guisa del municipio
Guisa en el ano 2021. El universo de estudio estuvo constituido por 360 estudiantes y la
muestra de 90, se seleccionaron 30 casos y 60 controles, a través del tipo de muestreo
aleatorio simple. Las variables estudiadas fueron: presencia de gingivitis crdénica, sexo,
higiene bucal y depresién. Se utilizaron como estadisticos descriptivos las frecuencias
absolutas y relativas (porcentaje), para la asociaciéon entre las variables se emple6 el test
de Chi cuadrado (x2) y el Odds Ratio (OR). Se adoptd un nivel de confiabilidad del 95 % y
una probabilidad de error de un 0,05 (p=0,05), aceptandose significacién estadistica para
p=<0,05. Resultados: la poblacion estudiada se caracterizd por el predominio de la gingivitis
crénica en el sexo masculino (70 %). El factor de riesgo mas frecuente, de manera general,
fue la depresion (48,89 %) (p= 0,031), al igual que en los afectados. Conclusidon: se constaté
la asociacién entre la depresién y la morbilidad por gingivitis cronica.

ABSTRACT

Introduction: gingivitis is the type of periodontal disease most frequently observed in
young patients. Objective: to determine the association between chronic gingivitis and
the main risk factors such as sex, oral hygiene and depression in ninth grade students of
the "Batalla de Guisa" Basic Secondary School of the Guisa municipality in the year 2021.
Method: an observational, analytical, case-control study was carried out in ninth grade
students of the Batalla de Guisa Basic Secondary School of the Guisa municipality in the
year 2021. The study universe was constituted by 360 students and the sample of 90, 30
cases and 60 controls were selected, through the type of simple random sampling. The
variables studied were: presence of chronic gingivitis, sex, oral hygiene and depression.
Absolute and relative frequencies (percentage) were used as descriptive statistics, and the
Chi-square test (x2) and the Odds Ratio (OR) were used for the association between variables.
A reliability level of 95% was adopted and a probability of error of 0.05 (p=0.05), accepting
statistical significance for p<0.05. Results: the population studied was characterized by the
predominance of chronic gingivitis in the male sex (70 %). The most frequent risk factor,
in general, was depression (48.89 %) (p= 0.031), as in those affected. Conclusion: the
association between depression and morbidity due to chronic gingivitis was detected.
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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), plante6 que
la salud se define por el estado de completo bienestar
fisico, mental y social M.

Lasalud se creayrevive en el marco de la vida cotidiana
2, En Cuba se prioriza la atencién a la salud bucal, que
estd determinada por diferentes factores, entre los que
prevalece la incidencia de la enfermedad periodontal ®
. Por otro lado, hay que entender que la salud oral es un
componente esencial de la salud “.

En la actualidad, se logra atender en la consulta

odontolégica a pacientes con enfermedades
periodontales sin tener en cuenta la edad ni sexo .
El diagndstico de la gingivitis cronica se establece por
una correcta anamnesis y un minucioso examen fisico;
también se utiliza el sondaje ©. La enfermedad se
produce cuando ocurre un desequilibrio en el balance

de los microorganismos y el hospedero 7).

La gingivitis es el tipo de enfermedad periodontal que
compromete a la encia y se caracteriza clinicamente
por la presencia de cambios inflamatorios reversibles
localizados en el tejido gingival como: cambio de
color, aumento de volumen, sangrado provocado y/o
espontaneo ®, Ademas se observa con mas frecuencia
en los pacientes jovenes ®. La gingivitis es la forma
mas leve de afectaciéon periodontal "9y es considerada
como la segunda alteracién bucodental en cuanto a
morbilidad, pues afecta a mas de tres cuartas partes
de la poblacion ", La adolescencia es una etapa critica
del desarrollo de la persona, caracterizada por una alta
vulnerabilidad "2,

Tanto la prevalencia como la gravedad de las
periodontopatias varian en funcion de los factores
sociales, ambientales, enfermedades generales vy
particularmente de la situaciéon de la higiene bucal
individual ", La higiene bucal deficiente es un factor
tradicionalmente relacionado con la presencia de caries
y enfermedades periodontales, aunque se reconoce
su vinculo con todas las afecciones bucales, participa
como factor predisponente o agravante 7). El estrés es
otra de las razones que puede favorecer la aparicion
de la gingivitis, ya que debilita y daha las encias,
ademas forma una reaccién descamativa, ulcerativa y
necrotizante "4,

En el area del municipio de Guisa, en los ultimos afos,
se trabaja con una concepcién cientifico-metodolégica
en funciéon de la prevencion de las enfermedades
bucodentales en la adolescencia. A pesar de la
promocion y educacion para la salud desarrollada en el
area, se aprecian dificultades en este proceso, lo que
constituye un problema real en la comunidad. De ahi
surge la necesidad de enfrentar este inconveniente,
relacionado con el insuficiente conocimiento sobre el
tema.

Con la presente investigaciéon se pretende responder la
siguiente interrogante: {estardn asociados los factores
de riesgo sexo, higiene bucal deficiente y estrés con la
aparicion de la gingivitis crénica, en los estudiantes de
noveno grado de la Secundaria Basica Batalla de Guisa
del municipio Guisa durante el ano 2021?

La investigacion se fundamenté en el hecho de que
a pesar de los esfuerzos realizados para disminuir la
prevalencia de la gingivitis cronica en esta poblacion,
no se han obtenido resultados satisfactorios; de no
actuarse, en el nivel primario de atencién, se agravarian
estas afecciones con la consecuente necesidad de la
atencién secundaria.

La contribucién de lainvestigacion radicé en que la cifra
de pacientes que acuden al servicio estomatolégico
portadores de gingivitis créonica es alta, y aunque se
conocenalgunosdelosfactoresderiesgosrelacionados
con la aparicion de esta, es importante el dominio de
cudles de ellos se asocian con mayor frecuencia en
la aparicion de esta enfermedad, para asi trabajar en
funciéon de controlarlos.

El estudio se realizé con el objetivo de determinar la
asociaciéon entre la gingivitis crénica y los principales
factores de riesgo sexo: higiene bucal y depresion,
en los estudiantes de noveno grado de la Secundaria
Béasica Batalla de Guisa del municipio Guisa.

METODO

Se realiz6 un estudio analitico, de casos y controles.
Universo y muestra: El universo estuvo constituido
por los 360 estudiantes de la Secundaria Basica Batalla

de Guisa del municipio Guisa durante el ano 2021, a
partir del cual fue seleccionada una muestra de 90
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estudiantes.

Finalmente se decidié trabajar con 30 casos y 60
controles. Todos los estudiantes fueron examinados
y clasificados en dos grupos: con gingivitis y sin
gingivitis, los que se corresponden con los casos y
los controles respectivamente. Para seleccionar los
que formarian parte del estudio se aplicé un muestreo
aleatorio simple en cada uno de los grupos.

Criterios de inclusion: Estudiantes de ambos sexos de
noveno grado con 15 afos de edad de la Secundaria
Basica Batalla de Guisa seleccionados en la muestra
que desearon participar en el estudio, y que ademas
sus padres estuvieron de acuerdo.

Criterios de exclusion: Pacientes con enfermedades
sistémicas asociadas. Pacientes con enfermedad del
periodonto de insercién. Pacientes que se encontraron
tratamiento

o estuvieron recientemente bajo

periodontal.

Para determinar el tamano de la muestra se realizd
el célculo a través del Sistema Estadistico EPIDAT
Tabulados),
version 4.1 para Windows, en el médulo tamano de

(Analisis Epidemiolégico de Datos
muestra y potencia para estudio de casos y controles
independientes y se fijaron los siguientes pardmetros:
proporcion de casos expuestos: 80 %, proporcion de
controles expuestos: 45 %, Odds Ratio (OR) esperado:
6,926, controles por caso: 2, una potencia del 80 % y un
nivel de confianza: 95 %, lo que trajo como resultado
un tamafno de muestra de 30 casos y 60 controles, siny

con correccion de Yates.

Técnicas y Procedimientos

Obtencion de la informacion:

Para la valoracién de los pacientes a estudiar se tuvo
como espacio fisico la consulta estomatoldgica, en
la que se realizé el interrogatorio directo y el examen
clinico, se utilizaron como materiales el espejo bucal, el
explorador y la sonda periodontal.

Para la recoleccién de datos se utilizd una planilla
de recoleccion de datos disefada por uno de los
investigadores en la que se incluyeron las variables de
estudio para dar respuesta a los objetivos trazados.

Se estudiaron las variables: presencia de gingivitis

crénica, sexo, higiene bucal y depresién, serelacionaron
con la presencia o no de signos y sintomas, se
asociaron a los factores de riesgo y a la presencia o no
de gingivitis crénica al examen clinico.

Para determinar la presencia o no de gingivitis crénica
en los pacientes se utilizé el indice Papilar, Marginal y
Adherida (PMA) disefhado para determinar la severidad
de la gingivitis por Schour y Massler en 1947-1948.
Las siglas significan papilar, marginal, adherida, que
son las 3 zonas de la encia evaluadas. El indice solo
registra inflamacion, sustentado en que la extension
de la inflamacién gingival sirve como indicador de la
severidad de la lesién (9,

Para su obtencién se requiere observar y detectar

inflamacion, solo con un espejo, alrededor de

cada diente, especificamente el tejido gingival
mesiovestibular, y dividirlo en 3 partes "%

1- Papilar (la papila interdentaria).

2- Marginal (la encia libre que rodea la corona del diente
cerca del cuello).

3- Adherida (comprende a la encia que cubre al hueso

de soporte).

Se le otorga un puntaje a cada zona a partir de los
criterios siguientes:

Puntaje criterio:

0- Ausencia de alteracién en las 3 zonas observadas.
1- Se observan cambios inflamatorios en la encia
papilar.

2- Se observan cambios inflamatorios en la encia
papilar y en la marginal.

3- Se observan cambios inflamatorios en las 3 zonas.

El valor para cada individuo se obtiene al sumar el valor
para cada diente.

Para obtener el resultado de la poblaciéon, se suman
todos los valores y se divide entre el nimero de
personas examinadas, lo que permite determinar el
promedio %),

La higiene bucal se determiné segln el indice de
LOVE vy el examen minucioso de la cavidad bucal. Se
emplearon sustancias reveladoras y se calculé el por
ciento de superficies tefidas segln las superficies
dentales presentes, se examind la presencia de placa
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dentobacteriana y sarro. Se clasific6 como deficiente
cuando el indice fue superior al 20 % y la presencia de
placa acumulada o célculo "9

Para determinar el nivel de depresion se usé el
Inventario de Depresiéon Rasgo-Estado (IDERE), su
puntuacién es la siguiente:

Calificacion IDERE:

- D. Estado
1+2+6+8+9+10+13+15+18+20= A
3+4+5+7+11+12+14+16+17+19=B

(A-B)+50=
___Alto (> =43)
___Medio (35-42)
___Bajo (< = 34)
D. Rasgo

14+3+5+7+8+11+144+16+174204+22 =A
24+44+6+9+104+12+134+15+18+19+21=B
(A-B)+50=

___Alto (> = 47)

___Medio (36-46)

___Bajo(< =35b)16

Métodos de procesamiento, analisis de la informacion
y técnicas a utilizar:

Luego de haber obtenido la informacion, se procedié
a tabular los resultados, para lo que se cred una base
de datos con soporte en el Sistema Estadistico EPIDAT,
version 4.1 para Windows. Para determinar la fuerza de
asociacion de cada factor de riesgo fue empleado el
Odds Ratio (razén de productos cruzados), calculados
con el paquete estadistico antes mencionado con un
nivel de confiabilidad del 95 % y una probabilidad de
error de un 0,05 (p=0,05), aceptandose significacién
estadistica para p<0,05.

OR=ad/bc

Para la interpretacién del Odds Ratio hay que tener en
cuenta el valor de OR propiamente dicho, asi como
el limite inferior del intervalo de confianza (IC), este
intervalo determina la certeza del calculo del OR, entre

OR= 1y IC> 1 es factor de riesgo
OR> 1y IC< 1 es factor de riesgo
OR> 1y IC= 1 es factor de riesgo
OR> 1y IC> 1 es factor de riesgo
OR< 1y IC< 1 es factor protector
OR< 1y IC= 1 es un factor protector
OR< 1y IC> 1 es factor de riesgo

Aspectos éticos:

La investigacidon se realizé en condiciones de respeto
a los derechos fundamentales de las personas y a los
postulados éticos planteados para la investigacion
biomédica con seres humanos. Esta investigacion
fue evaluada por el Comité de Etica e Investigacion
del Policlinico Guillermo Gonzalez Polanco y fue
aprobada su realizaciéon; se siguieron los contenidos
en las Declaraciones de Helsinki y sus posteriores
actualizaciones.

Los valores éticos que se tuvieron en cuenta fueron:
respeto a la persona, beneficencia, justicia y no
maleficencia.

Se explico, a los estudiantes y sus padres, asi como a
la direccién del centro, los detalles de la investigacion
y se les solicité su consentimiento informado, se les
aclaré que tendrian total libertad para aceptarla o no
y de divulgar los resultados del estudio se garantizaria
no revelar los datos personales de los pacientes.

RESULTADOS

Se observé que el 63,33 % de los casos y el 73,33 %
de los controles correspondieron al sexo masculino.
El test estadistico Chi cuadrado mostroé resultados no
significativos (p= 0,464), lo que permitié considerar
que no existe asociacién de los pacientes que presentan
este factor de riesgo para padecer gingivitis crénica,
como se muestra en la tabla 1.

Tabla 1. Asociacion del sexo con la morbilidad por
gingivitis crénica.

Sexo Gingivitis cronica Total
. - . . . ota

mas pequeio sea el intervalo de confianza hay maés Casos Controles
certeza de.l resultado del OR, resultando de la siguiente N % N % N %
manera, st Masculino | 19 | 63,33 | 44 | 73,33 | 63 | 70,00
OR= 1y IC< 1 el factor no influye en la morbilidad de ! : :

Femenino | 11 | 36,67 | 16 | 26,67 | 27 | 30,00
la enfermedad
OR= 1y IC= 1 el factor no influye en la morbilidad de Total 30 | 100,00 60 | 100.00] 90 | 100,00
la enfermedad X2= 0,536 p= 0,464
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Se evidencié que el 43,33 % de los casos y el 36,67 %
de los controles presentaban higiene bucal deficiente.
El test estadistico Chi cuadrado mostré resultados
no significativos (p=0,702) entre dichas variables, lo
que permitié considerar que no existe asociaciéon de
los pacientes que sufrian este factor de riesgo para
padecer gingivitis crénica, como se refleja en la tabla 2.

Tabla 2. Asociacion de la higiene bucal con la morbilidad
por gingivitis crénica.

Higiene Gingivitis croénica
Total

bucal Casos Controles

N % N % N %
Deficiente 13 | 43,33 | 22 | 36,67 | 35 | 38,89
Eficiente 17 56,67 | 38 || 63,33 | b5 61,11
Total 30 100 60 100 90 100

X2= 0,146 p= 0,702

Se mostré que el 66,67 % de los casos y el 40 % de
los controles estaban expuestos al estrés. El test
estadistico Chi cuadrado mostro resultados altamente
significativos (p=0,031) entre dichas variables, con un
OR= 7,418 y un intervalo de confianza de 1,04-4,06, lo
que permitié considerar que existe asociacion de los
pacientes que sufrian este factor de riesgo para padecer
gingivitis crénica, como se evidencia en la tabla 3.

Tabla 3. Asociacion de la depresiéon con la morbilidad
por gingivitis cronica.

Depresion Gingivitis cronica
Total
Casos Controles
N % N % N %
Alto 20 | 66,67 | 24 | 40,00 | 44 | 48,89
Medio 20,00 | 29 | 48,33 | 35| 38,89
Bajo 4 13,33 7 11,67 11 12,22
Total 30 || 100,00 || 60 | 100,00 || 90 | 100,00

X2=4,675 p=0,031 OR= 1741 IC (95 %): [1,04-4,06]

DISCUSION

Gonzalez Diaz "' sefala al sexo masculino con una
mayor posibilidad de desarrollar la enfermedad, se
plantea que la gingivitis en varones es mayor que
en hembras. Estos resultados son similares a los del
presente estudio, pues los hombres aparecen maés
afectados por dicha patologia.

El sexofemenino tuvo una mayor afectacién periodontal

en una investigacion realizada por Giacaman et al '),
resultados estos que difieren a los del presente estudio,
debido a la alta prevalencia de la gingivitis crénica en el
sexo masculino.

Por su parte Sculean "®, reporta en su investigacion
que existid una asociacion entre la higiene bucal
deficiente y la gravedad de la gingivitis crénica, la que
atribuye a que un porcentaje de los sujetos estudiados
no ejecutaba correctamente las técnicas de cepillado,
muchos no poseian los conocimientos teéricos basicos
sobre la correcta higiene oral y otros no la reconocen
como un método para lograr salud general, resultados
que difieren con los del presente estudio.

A pesar de los conocimientos que el autor Sculean '®
posee en cuanto al método mas seguro que se debe
realizar para evitar una inadecuada higiene bucal
es controlar la placa dentobacteriana por medio de
la limpieza mecéanica, mediante la realizacion del
cepillado dental llevado a cabo por el propio paciente,
para llegar a todas las superficies susceptibles; en la
presente investigacion no se refleja asociacion entre la
higiene bucal deficiente y la gingivitis crénica.

La evaluacion de la higiene bucal realizada por Villegas
Rojas et al ", determin6 que el mayor nimero de los
adolescentes presenté una higiene bucal inadecuada.
Dichos resultados no coinciden con este estudio en
la asociacién entre la higiene bucal deficiente y la
gravedad de la gingivitis cronica.

Mayan et al 29, en el estudio sobre gingivitis cronica y
la higiene bucal en adolescentes encontré que el 57,1
% de los adolescentes estaban afectados por gingivitis
crénica y presentaron higiene bucal deficiente.

En el presente trabajo se difiere en este aspecto, pues
a pesar de que varios estudios indican que la higiene
bucal deficiente estd intimamente relacionada a la
morbilidad por gingivitis, lo cual se debe a la presencia
de la placa dentobacteriana, que al no removerse,
tiende aacumularse y se solidifica, hastaformar el sarro
o tartaro, las bacterias y sus productos de desechos
presentes en la placa dentobacteriana estimulan
la inflamacién gingival como parte de la respuesta
inmune del organismo; en la presente investigacion no
existe asociacion estadisticamente significativa entre
dicho factor y la presencia de gingivitis crénica.
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Desde el punto de vista psicoldgico, la cavidad bucal
estd relacionada directa o simbdlicamente con los
instintos y pasiones mas grandes del ser humano. En
el adulto, la mayoria de los impulsos instintivos estan
modulados por la educacién de las personas y son
satisfechos por medios substitutivos. Sin embargo,
en caso de tensiéon mental y emocional importante, la
boca puede convertirse subconscientemente en la via
de satisfaccion de impulsos basicos en el adulto.

Estos autores opinan que para algunas personas, la
mayor incidencia de la ansiedad, se manifiesta en la
cavidad oral y asi una serie de acciones en momentos
de tension siquica. Es, por lo tanto, facil de suponer
que existan sintomas bucales asociados a factores
emocionales, y que estos puedan desencadenar o
agravar alteraciones orales ya existentes como las
enfermedades gingivales y periodontales.

Las limitaciones que tuvieron los autores a la hora
de realizar la investigaciéon fueron el acceso limitado
a las nuevas tecnologias y al Internet, pues por
diversas razones, entre las que se pueden mencionar
las econdémicas, muchos autores no realizan
investigaciones o las realizan sin la calidad necesaria

por la falta de material bibliografico.

CONCLUSIONES

de la gingivitis créonica en el sexo masculino. El factor
de riesgo mas frecuente de manera general fue la
depresion, deigual manera, en los afectados predominé
el estrés. Finalmente, se constato la asociacion entre la
depresion y la morbilidad por gingivitis crénica.
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redaccién-borrador original, redaccion-revision vy

La poblacion estudiada se caracterizé por el predominio edicion.
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