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RESUMEN

Objetivo: Determinar los diagndsticos estomatoldgicos mas frecuentes en los pacientes
adultos hipertensos atendidos en la clinica odontolégica de la Facultad de Odontologia de
la Universidad Nacional Mayor de San Marcos durante el periodo 2019-2022. Metodologia:
Estudio descriptivo, transversal, observacional y retrospectivo. Se evaluaron las historias
clinicas de pacientes atendidos en el periodo 2019-2022 mediante el muestreo no
probabilistico por conveniencia. De los cuales, 149 cumplieron los criterios de inclusion
establecidos; se recopilaron los datos en una ficha de datos. Las variables estudiadas fueron
diagndstico estomatoldgico, hipertension arterial, y las covariables: manifestaciones
bucales, medicacién antihipertensiva, edad y sexo. La informacion recopilada fue analizada
mediante el programa estadistico SPSS.

Resultados: La caries dental fue el diagndstico estomatolégico mas prevalente en el
estudio, con un 77.9%, seguido por la gingivitis con un 67.8%. El sexo mas representativo
fue el femenino, con un 59.1%, siendo la caries dental su afeccion mas frecuente (44.3%).
La edad donde se encontré el mayor numero de diagndsticos fue en el grupo etario de 60
afos a mas. La manifestacién bucal mas frecuente fue la hiposalivacion, y la medicacion
mas usada fueron los (ARA II) con un 43.6%.

Conclusiones: La caries dental fue el diagndstico mas prevalente en la poblacion
hipertensa, especialmente en el sexo femenino y en personas mayores de 60 afios. Ademas,
la manifestacion bucal mas frecuente fue la hiposalivacion, y la familia de los
antihipertensivos (ARA Il) fue la medicacion mas utilizada.

PALABRAS CLAVES: diagndsticos estomatoldgicos, hipertension arterial, gingivitis, caries

dental, antagonistas de los receptores de angiotensina I, hiposalivacion.



ABSTRACT

Objective: To determine the most frequent stomatological diagnoses in adult hypertensive
patients treated at the dental clinic of the Faculty of Dentistry of the Universidad Nacional
Mayor de San Marcos during the period 2019-2022. Methodology: Descriptive, cross-
sectional, observational and retrospective study. The medical records of patients seen in the
period 2019-2022 were evaluated, using non-probabilistic sampling for convenience, of
which 149 met the established inclusion criteria, and the data was collected using a data
sheet. The variables studied were stomatological diagnosis, arterial hypertension, and the
covariates were oral manifestations, antihypertensive medication, age and sex. The
information collected was analyzed using the statistical program SPSS. Results: Dental
caries was the most prevalent stomatological diagnosis in the study with 77.9% followed by
gingivitis 67.8%. The most representative sex was female with 59.1%, dental caries being
the most frequent condition (44.3%). The age where the highest number of diagnoses was
found was the age group of 60 years and over. The most frequent oral manifestation was
hyposalivation and the most used medication was (ARA II) with 43.6%. Conclusions: Dental
caries was the most prevalent diagnosis in the hypertensive population, in women and those
over 60 years of age. In addition, the most prevalent oral manifestation was hyposalivation
and the most used medication was the family of (ARA I1).

KEY WORDS: stomatological diagnoses, arterial hypertension, gingivitis, dental caries,

angiotensin Il receptor antagonists, hyposalivation.



I. INTRODUCCION

La salud bucal y la hipertensién arterial son dos aspectos fundamentales para preservar el
bienestar general y calidad de vida de los pacientes.

La hipertension arterial no controlada, puede afectar negativamente la salud bucal y
predisponer a los pacientes a diversas afecciones en la boca. Estas alteraciones se pueden
manifiestan en forma de lesiones orales, como Ulceras y aftas, leucoplasias, y la enfermedad
periodontal que afecta las encias y el soporte de los dientes, entre otras. Estas afecciones
orales no solo pueden causar molestias y dolor, sino que también pueden tener un impacto
negativo en la funcion masticatoria y la autoestima de los pacientes.

El uso de medicamentos antihipertensivos para controlar esta condicion también puede
tener efectos secundarios en la cavidad oral, como agrandamiento gingival y disminucion

de la salivacion, lo que puede incrementar el riesgo de desarrollar enfermedades bucales.®

Es por ello que el objetivo de este estudio es encontrar los diagnostico estomatolégicos
mas frecuentes en los pacientes hipertensos atendidos en la clinica odontolégica de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos en el periodo
2019-2022.



Il. PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

2.1. Area del problema

La hipertensién arterial, de acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
representa un significativo desafio en materia de salud y es una de las causas
principales de fallecimientos prematuros en todo el mundo.® Se estima que afecta a
mas de mil millones de individuos en todo el planeta, y se proyecta que esta cifra
sobrepase los 1600 millones para el afio 2025, lo que genera una creciente inquietud

en el sistema de salud debido a su constante aumento.®4

La hipertension arterial es una condicion médica que se caracteriza por una presion
arterial elevada en el cuerpo, que puede dar lugar a complicaciones graves como
enfermedades cardiacas, renales y también problemas de salud bucal, como
xerostomia, caries y lesiones orales.®

En un inicio, las personas con hipertension arterial suelen presentar pocos signos
bucodentales, excepto por hemorragias en las encias debido a aumentos bruscos vy
severos en la presion arterial. Sin embargo, estudios han observado que el uso
prolongado de medicamentos para controlar la hipertension arterial puede tener efectos
secundarios en los dientes, encias y mucosas, como caries y agrandamiento de las
encias. &7

La disminucion en la produccion de saliva es uno de los efectos mas comunes de los
medicamentos para controlar la hipertensién arterial, lo que puede provocar sequedad
bucal o xerostomia. Esto puede aumentar el riesgo de desarrollar caries, enfermedad
periodontal e infecciones en la mucosa oral.®

Ademas, diversos estudios han encontrado una conexion significativa entre la
hipertensién arterial y los problemas de salud oral, especialmente la enfermedad
periodontal. Se ha demostrado que los pacientes con periodontitis tienen una mayor
prevalencia de hipertension arterial en comparacion con aquellos que no padecen esta

enfermedad.®

Debido al vinculo entre la salud estomatoldgica y la hipertensién arterial, es crucial
desde el diagndstico, llevar a cabo una evaluacién minuciosa y precisa en los pacientes
hipertensos. Este enfoque resulta fundamental para prevenir y abordar de manera
efectiva el tratamiento, teniendo en consideracion las posibles complicaciones

bucodentales mas comunes asociadas a esta condicion médica.
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2.2. Delimitacion del problema

La hipertension arterial es una condicion meédica grave que afecta a un considerable
numero de personas y en los ultimos afnos se ha evidenciado un aumento constante de
la enfermedad, especialmente en paises de ingresos bajos y medios como el nuestro,

donde existe una carga de morbilidad desproporcionadamente alta. 4%

En el Perq, el indice de personas que padecen hipertension arterial es alto. Segun la
Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) del 2022, hay 5.5 millones de
personas mayores de 15 afios con esta condicion, lo que equivale al 22.1% de la
poblacion.® Ademas, un estudio sistematico que evaluo la prevalencia de hipertension
arterial en Peru, encontré que al menos 1 de cada 5 peruanos tiene hipertensién arterial
y los informes del Ministerio de Salud (MINSA), sehalan que aproximadamente la mitad
de la poblacion peruana mayor de 40 afios padece de hipertensiéon arterial. (11-13
Ademas, en nuestro sistema de salud actual existe una alta preocupacién en cuanto a
la salud general y la salud bucodental de la poblacién, debido a elevados indices de
caries dental, enfermedad periodontal."¥

Los pacientes hipertensos tienen un mayor riesgo de sufrir enfermedades periodontales,
a causa de la presion arterial alta, ya que esta puede incrementar la presion en vasos
sanguineos y producir la inflamacioén en las encias y el tejido éseo que rodea los dientes
(9) Ademas, los medicamentos utilizados para tratar la hipertension arterial podrian
originar efectos secundarios en la salud cavidad oral, como la reduccion de la
produccion de saliva, lo cual puede aumentar el riesgo de desarrollar caries dental,
enfermedad periodontal e infecciones en la mucosa oral.(8) El sobrecrecimiento gingival
es otro efecto secundario muy frecuente de los medicamentos antihipertensivos, estos
pueden provocar encias hinchadas y rojas que sangran facilmente a la presién. Otras
afecciones bucales son las reacciones Ulceras aftosas, xerostomia, parestesias,
urticaria, sialoadenitis, alteraciones sensoriales, hipogeusia y disgeusia. Junto con ellos,
pueden presentarse sintomas como ardor, dificultad para tragar y mal aliento.®

Es importante realizar una correcta recopilacién de informacion en la historia clinica, con
una evaluacion minuciosa para dar con un diagnéstico preciso en los pacientes con
hipertension arterial, de esta forma se podran encontrar las posibles complicaciones
bucodentales mas frecuentes relacionadas con esta condicion médica y prevenir

enfermedades.
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Por tanto, el presente estudio se centrara en el diagndstico estomatolégico en pacientes

hipertensos atendidos en la clinica odontolégica de la UNMSM entre 2019-2022, con el

fin de identificar las complicaciones bucodentales mas comunes asociadas con la

hipertension arterial y mejorar la atencion clinica de estos pacientes en el ambito

odontologico.

2.3. Formulacion del problema

¢, Cudles son los diagndsticos estomatolégicos mas frecuentes en los pacientes

hipertensos atendidos en la clinica de pregrado de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos UNMSM durante el periodo 2019-20227

2.4. Objetivos

2.4.1. Objetivo general

Determinar los diagndsticos estomatolégicos mas frecuentes en los pacientes
hipertensos atendidos en la clinica de pregrado de la Facultad de Odontologia
de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos UNMSM durante el periodo
2019-2022.

2.4.2. Objetivos especificos

Identificar a los pacientes adultos con diagndstico de hipertension arterial segun

edad y sexo, atendidos en la clinica odontoldgica de la UNMSM.

Identificar los diagndsticos estomatolégicos, (caries dental, gingivitis,
periodontitis, lesiones no cariosas, enfermedad pulpar entre otros), mas
frecuentes encontrados en los pacientes adultos con hipertensién arterial

atendidos en la clinica odontolégica de la UNMSM.
Determinar los diagndsticos estomatoldgicos mas frecuentes segun edad y sexo
en los pacientes adultos con hipertension arterial atendidos en la clinica

odontolégica de la UNMSM.

Identificar las manifestaciones estomatoldgicas relacionadas con la hipertension

12



arterial (hiposalivacion, hiperplasia gingival, disgeusia) en los pacientes adultos

con hipertensién arterial atendidos en la clinica odontolégica de la UNMSM.

¢ Identificar los medicamentos antihipertensivos segun familias, edad y sexo
usados por los pacientes adultos con hipertension arterial atendidos en la clinica
odontolégica de la UNMSM.

2.5. Justificacion

En nuestro pais, existen preocupaciones importantes en cuanto a la salud general y la
salud bucodental de la poblacién, debido a las altas tasas de caries, enfermedad
periodontal e hipertension arterial. Mientras tanto, aunado a ello esta la deficiente y
ausente higiene bucal, la falta de prevencion de enfermedades y la escasa promocion
de la salud que contribuyen al deterioro de la salud bucodental de la poblacion
peruana.'¥

La hipertension arterial es una enfermedad crénica muy comun entre la poblacién adulta
y puede tener consecuencias perjudiciales para la salud oral de los pacientes. Los
individuos con hipertensién arterial pueden experimentar complicaciones durante los
procedimientos dentales y tener una mayor susceptibilidad a padecer enfermedades
periodontales, caries, hiposalivacion, disgeusia, lesiones orales entre otras; asi como
experimentar efectos secundarios de los medicamentos utilizados para su tratamiento

como la hiperplasia gingival.®?

Por lo tanto, es fundamental realizar un diagnéstico estomatoldgico minucioso y preciso
en los pacientes hipertensos que han sido atendidos en la clinica odontoldgica de la
UNMSM. De esta forma, se podra obtener un registro detallado de las enfermedades
bucodentales mas frecuentes, lo cual servira como una valiosa base de datos para
futuras investigaciones. Ademas, permitira mejorar la calidad de atencion, desde el
diagnodstico hasta el tratamiento clinico, al fomentar activamente la prevencion de

enfermedades mas habituales que padecen los pacientes hipertensos.

2.6. Limitaciones

Las limitaciones del estudio estan en el registro completo y legible de la informacion de
los diagndsticos estomatoldgicos identificados en las historias clinicas de los pacientes,
lo cual implica que la calidad de estos registros puede influir en la precision de los datos

obtenidos.
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IIl. MARCO TEORICO

3.1. Antecedentes

Rodriguez y col. (2021) Realizaron un estudio descriptivo de tipo transversal sobre el
estado bucal en pacientes hipertensos, en un consultorio médico universitario de Cuba.
La muestra estuvo conformada por 40 pacientes de ambos sexos, hipertensos vy
mayores de 15 afos. Evaluaron las variables sexo, edad, afecciones bucodentales,
indice COP vy el indice periodontal. Los hallazgos revelaron una mayor prevalencia del
sexo femenino y en el grupo poblacional de 60 afios y mas. Entre las condiciones
observadas en el complejo bucodental fueron la caries dental, la enfermedad

periodontal, y la leucoplasia.®

Alvarez (2020) Realizé un estudio de naturaleza descriptiva, observacional y transversal
con el proposito de analizar las manifestaciones bucales en pacientes que toman
medicamentos antihipertensivos y que asisten al servicio estomatoldgico en el municipio
Morén, Cuba. La muestra del estudio fue de 162 pacientes. Recopilaron la informacion
de las historias clinicas con ayuda de fichas de recoleccion. Las variables estudiadas
incluyeron el sexo, edad, farmacos antihipertensivos, dosis, signos, sintomas vy
patologias bucales. Los resultados estadisticos se calcularon de manera descriptiva y
se encontrd que la hiposalivacion se presenté en el 59, 9 % de los casos, mientras que
el 63,6 % tenia caries dental. En conclusion, el estudio reveld una alta prevalencia de
xerostomia y la caries dental en los pacientes con medicacién antihipertensiva en la

region estudiada.(®

Velazquez (2020) Llevd a cabo una investigacion de caracter retrospectivo,
observacional y transversal en el Centro de Salud Nayaritas en la Ciudad de México. Su
propésito fue entender y comparar la prevalencia de caries dental, enfermedad
periodontal, diabetes e hipertensién arterial en los pacientes atendidos en dicho centro.
La informacidon necesaria se recopild y los datos se registraron para cada paciente a
través de sus expedientes médicos. Se analizaron los datos mas relevantes para
calcular frecuencias, porcentajes y relaciones. Los resultados del estudio indicaron que
habia una relacion significativa entre la enfermedad periodontal y la diabetes mellitus,
asi como entre la enfermedad periodontal y la hipertension arterial. Los valores de Odds
Ratio (OR) fueron de 2.1 y 1.8 respectivamente. Como conclusién, la investigacion

resalté la importancia de identificar de manera temprana y gestionar adecuadamente la
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enfermedad periodontal en pacientes con diabetes mellitus e hipertensioén arterial. Esto
se plantea como una medida preventiva para evitar complicaciones tanto en la salud

bucal como en la sistémica."”

Galvez y col. (2019) Condujeron un estudio no experimental de naturaleza
correlacional, en la que se examinaron pacientes mayores de 30 afios que recibieron
atencion en una clinica odontolégica en Huancayo. El objetivo primordial de la
investigacion fue identificar una posible conexién entre la hipertensién arterial y la
periodontitis en personas mayores de 30 afnos. La muestra consté de 130 pacientes,
seleccionados a través de un muestreo no probabilistico por conveniencia. Los
resultados reflejaron una mayor incidencia de periodontitis moderada (46,9%) y del tipo
2 de hipertension arterial (29,2%). La relacion entre la hipertensién arterial y la
periodontitis se observé en un 15,4% de los casos, y el valor p fue de 0,778, lo cual no
proporciond evidencia significativa. Como resultado, no se obtuvo una conclusién
definitiva en este sentido. La investigacion destaco que la falta de conocimiento y la
higiene bucal inadecuada pueden dar lugar a descubrimientos preocupantes para la
salud, y subrayo la complejidad de la relaciéon entre la hipertension arterial y la

periodontitis, la cual podria estar influenciada por diversos factores.('®

Ibaiez (2019) Realiz6 un estudio transversal, descriptivo y observacional con el objetivo
de identificar la relacion de los farmacos antihipertensivos con la presencia de
hiposalivacién en pacientes con hipertension arterial. Reviso la mucosa bucal de 87
pacientes en el Hospital ISEM, México, a quienes les hizo la prueba de sialometria. Los
resultados indicaron que el 88.51% de los pacientes presentaba hiposalivacion.
Ademas, encontrd que el 63.2% tenian tratamiento de terapia combinada, y los mas
empleados fueron la furosemida, enalapril y nifedipino. El escritor sugirié que es
importante comenzar un tratamiento preventivo para las personas que toman
medicamentos, ya que usar muchos medicamentos al mismo tiempo, conocido como
polifarmacia, reduce la cantidad de saliva que se produce en la boca. Esto puede hacer
que el paciente se sienta incomodo y también puede llevar a problemas como la falta

de nutrientes y una peor calidad de vida.(!?

Cobos (2018) Llevo a cabo un estudio descriptivo observacional titulado
"Manifestaciones bucales en adultos mayores con hipertension arterial en un hogar
geriatrico de Barranquilla". El propésito fue determinar cuantos adultos mayores con
hipertensién arterial presentaban problemas bucales en dicho hogar. La muestra

consistié en 62 adultos mayores con hipertension, seleccionados utilizando un método
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no probabilistico por conveniencia. Los resultados estadisticos indicaron que el 54,83%
de la muestra eran mujeres y que el 30,64% tenia edades entre 81 y 90 afos. La
prevalencia de problemas bucales fue de 0,015%, con una media de 3 problemas por
paciente. La afeccion mas comun fue la pseudo placa en la lengua. También se observo
una relacion significativa entre los hombres y la presencia de pseudo placa en la lengua,
asi como entre los pacientes que vivian en Barranquilla y la queilitis angular. La
conclusion principal fue que ningun paciente con hipertensién presentaba una salud
bucal 6ptima y que no se encontré una alta prevalencia de problemas especificos

relacionados con la hipertension arterial.??

Pérez (2016) Realizé un estudio titulado "Patologias bucales por el uso prolongado de
antihipertensivos en pacientes adultos mayores". En la Facultad de Odontologia de la
Universidad Guayaquil, con la intencion de descubrir los posibles efectos secundarios
derivados del uso prolongado de medicamentos para la hipertension en personas
mayores. Realizaron un tipo de estudio observacional mediante la observacion directa
y la consulta de historias clinicas de los pacientes. La poblacién objeto del estudio fue
adultos mayores que padecian hipertension arterial y estaban siendo tratados con
antihipertensivos. El 69% de los pacientes manifesto tener alguna patologia oral, siendo
la xerostomia la manifestacion mas comun con un 62%. Los antihipertensivos mas
consumidos fueron Losartan (44%), Amlodipino (25%), Enalapril (12%), Carvedilol
(13%) y Atenolol (6%). Se concluyé que la polifarmacia reduce el flujo salival y que es
importante estar atento a la combinacién de farmacos para evitar efectos secundarios

en la salud oral de los pacientes.?"

Ortiz (2015) Realizé una investigacion acerca de la frecuencia de la enfermedad
periodontal en pacientes hipertensos atendidos en la Clinica de la Facultad de
Odontologia en la Universidad de Guayaquil entre los afios 2014 y 2015. El propésito
principal fue determinar cuantos pacientes hipertensos padecen de enfermedad
periodontal. El estudio adoptd un enfoque documental y descriptivo, centrando su
atencion en investigaciones anteriores realizadas por varios autores sobre este tema.
Los resultados evidenciaron que la gran mayoria de los pacientes con hipertension
presentan problemas dentales caracteristicos de la enfermedad periodontal. La
conclusiéon destacé la importancia de considerar tanto el manejo médico de la
hipertension como factores relacionados con el tratamiento dental, como el plan de
atencion, la colaboracion con profesionales médicos, el progreso de la enfermedad, los

medicamentos utilizados y si la condicion esta bajo control en ese momento.??
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Raad (2014) Realiz6 un estudio transversal de caracter descriptivo denominado
"Frecuencia de manifestaciones bucales en individuos con hipertension y tratamiento
constante" en Ecuador. El estudio involucré a 113 pacientes con hipertension que
asistieron a consultas en el Hospital del Dia Jacobo y Maria Elena Ratinoff. La
informacién se obtuvo a partir de historias clinicas, registros de hiposalivaciéon y
disgeusia, asi como una evaluacion intraoral. De acuerdo con los resultados el grupo
demayor prevalecia fue el grupo de 60 a 69. Se encontré que el 80.53% de los pacientes
presentaban manifestaciones bucales. La manifestacion mas frecuente resulté ser la
disgeusia, afectando al 60% de los pacientes, seguida por la hiposalivacion, que afecto
al 58%. Por otro lado, el agrandamiento gingival fue la manifestacion menos prevalente,
con un 12%. Ademas, se observo que tanto la hiposalivacién como la disgeusia fueron

mas comunes en mujeres, registrando un 69% y un 67%, respectivamente. 23

Holguin (2014) Llevé a cabo un estudio de caracter epidemiolégico no experimental en
la Facultad de Odontologia de la Universidad de Guayaquil entre los afios 2013 y 2014.
Su objetivo fue establecer la prevalencia de afecciones gingivoperiodontales en
pacientes hipertensos que acudieron a la clinica dental. El enfoque de la investigacion
fue examinar la posible relacion entre el tratamiento medicamentoso y el estado de las
encias Yy los tejidos periodontales de cada paciente, asi como su estilo de vida y las
medidas que tomaban para mantener controlada la enfermedad. En un alto porcentaje
de los casos, las historias clinicas no registraron si los pacientes estaban utilizando
medicacién antihipertensiva o no, afectando al 68,71% de la poblacion estudiada. Los
hallazgos indicaron que el 89% de la muestra present6 enfermedad periodontal,
mayormente en su forma leve. No obstante, la ausencia de datos cruciales en los
registros médicos de los pacientes bajo tratamiento antihipertensivo obstaculizé el logro
del propdsito central del estudio y complicé la obtencion de estadisticas significativas.
La investigacién sugiere la importancia de mantener un riguroso registro de historias

clinicas para facilitar futuros analisis epidemiologicos.?4

Hernandez y col. (2010) Llevaron a cabo una investigacion de prevalencia con enfoque
observacional y descriptivo, bajo el titulo "Prevalencia de hipertension en las Clinicas
Odontoldgicas de la FES lztacala". El estudio se realizé en las Clinicas Odontoldgicas
de la FES lztacala, México, con el propdsito de determinar la cantidad de pacientes con
hipertension que asisten a estas clinicas y relacionar esta prevalencia con factores como
la edad, el género, el habito de fumar, la obesidad, el consumo de alcohol y la diabetes.
El estudio incorporé una muestra de 1,085 pacientes, de los cuales se identificd que el

18% padecia hipertension. Se observé que esta prevalencia fue mayor en mujeres que
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en hombres y que aumentaba a partir de los 35 afos. Ademas, se descubri6é que la
mayoria de los pacientes hipertensos no fumaban ni consumian alcohol, y alrededor del
50% tenia familiares con esta condicion médica. Sin embargo, a pesar de estos
hallazgos, no se encontré una relacion significativa entre la hipertensién y las
condiciones mencionadas previamente. Esta investigacion enfatiza la importancia de
detectar la hipertension tempranamente en pacientes que acuden a clinicas
odontolégicas, dado que es un problema de salud publica que aumenta en probabilidad

a medida que se envejece.®

3.2. Bases teodricas

3.2.1. Enfermedades cardiovasculares

La enfermedad cardiovascular se refiere a un grupo de condiciones que impactan tanto
el funcionamiento del corazén como el sistema circulatorio, y su origen se debe a
menudo a aterosclerosis que se refiere a una condicion en la que se acumula placa,
una combinacién de colesterol y grasa, en las paredes de las arterias. Esta
acumulacion de placa puede generar un estrechamiento de los vasos sanguineos y
ocasionar complicaciones en diversos 6rganos y tejidos de nuestro cuerpo, incluso
pueden obstruir arterias que puede causar un ataque cardiaco o un accidente

cerebrovascular. 26:27)

3.2.1.1. Tipos de enfermedades cardiovasculares

* Cardiopatia coronaria

La cardiopatia coronaria es la enfermedad cardiovascular mas frecuente y se
genera cuando se acumula placa en las arterias que llevan sangre al corazon. La
placa es una sustancia grasosa que se adhiere a las paredes internas de las
arterias del corazoén, estas van reduciendo el flujo de sangre, impidiendo irrigar los
musculos del corazoén. La deficiencia de sangre y oxigeno en el corazon puede

provocar dolor en el pecho y, en casos graves, un infarto o ataque cardiaco.?”

* Insuficiencia cardiaca

Es una enfermedad que afecta al musculo miocardio del corazén y se caracteriza

porque el musculo se vuelve duro o fragil, lo que ocasiona en una disminucion de
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su capacidad para bombear la cantidad adecuada de sangre oxigenada al

cuerpo.®?

¢ Arritmia cardiaca

Las arritmias son alteraciones que afectan el ritmo y la frecuencia cardiaca, y
sucede cuando el sistema eléctrico del corazén no funciona de forma normal.
Estas irregularidades ocasionan latidos rapidos, lentos o irregulares, y se

acomparfian con sintomas como mareos, fatiga y desmayos.?"

* Enfermedades de las valvulas cardiacas

Se producen cuando una de las cuatro valvulas cardiacas presenta un
funcionamiento anormal, lo que puede resultar en la salida de sangre en direccién
incorrecta 0 en una obstruccién del paso sanguineo, debido a una valvula que no

se abre de forma adecuada (estenosis).?”)

* Arteriopatia periférica

Es una afeccion que actua en los vasos sanguineos de las piernas y los pies, y se
produce debido a la acumulacion de placas de grasa en las arterias estrechando
las arterias de estas areas. Esto ocasiona que se disminuya la irrigacién en estas
zonas, danando los nervios y afectando a tejidos cercanos. La aterosclerosis es
principal causa de la arteriopatia periférica; y en momentos que los musculos de
las piernas requieren mas sangre y oxigeno, como al hacer ejercicio o caminar,
puede haber una insuficiente llegada de sangre y oxigeno a los musculos

causando dolores y temblores.?"

* Accidente cerebrovascular

El accidente cerebrovascular (ACV), es una emergencia médica que ocurre
cuando el flujo sanguineo al cerebro se detiene o disminuye significativamente, lo
que provoca la muerte de las células cerebrales y dafio permanente. Los ACV se
clasifican en dos tipos principales: el accidente cerebrovascular isquémico y el

accidente cerebrovascular hemorragico.?”)

» Cardiopatia congénita
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La cardiopatia congénita es un problema que ocurre mientras el bebé se esta
formando en el Utero y se presenta desde el nacimiento. Es un problema
estructural o funcional en el corazén y puede ser de diversos tipos y grados de

gravedad.®”

3.2.1.2. Hipertension arterial

Es una condicion médica en donde la intensidad o poder aplicado por la sangre
que se mueve a través de las arterias, ejerce demasiada presion sobre sus
paredes, pudiendo causar diversos sintomas en el organismo. Es considerado que
un individuo presenta hipertensién en el momento que su tensién arterial sistdlica
es igual o superior a 140 mmHg y su tension diastdlica es igual o mayor a 90
mmHg en mediciones tomadas en dos dias distintos. 23

Existen factores de riesgo modificables que predisponen al desarrollo de
hipertension y entre ellos destacan: una alimentacién poco saludable, la falta de
actividad fisica y el habito de fumar, consumo de bebidas alcohdlicas, la obesidad.,
los antecedentes familiares de hipertension, la edad avanzada y la concurrencia
de otras enfermedades. ?®

Esta condicién puede no presentar sintomas, sin embargo se describen algunos
posibles como: el dolor de cabeza, sangrado nasal, alteracion del ritmo cardiaco,
dificultad para ver o escuchar, cansancio, ansiedad, dolores en el pecho o

temblores en los musculos.®?®

3.2.1.2.1. Tipos de hipertension

* Hipertension arterial primaria
Es la variante mas comun de la hipertension arterial que podemos encontrar y
esta forma de hipertension se desarrolla gradualmente con el pasar de los afios

a medida que envejecemos. 29

* Hipertension arterial secundaria

Este tipo de hipertension es provocada por otra condicion médica subyacente,
como trastornos hormonales, afecciones del corazén, o también puede ser
causada por el uso de diversos medicamentos, que pueden llegar a alterar la

estabilidad en la presion sanguinea. 9
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3.2.1.2.2. Grados de hipertension

Existen tres grados de hipertension arterial, los cuales se definen en funcién

segun los niveles de presion arterial sistélica y diastélica:

* Hipertension arterial grado 1
Se da cuando la presion sistdlica se encuentra entre 140-159 mmHg y/o

diastolica entre 90-99 mmHg.®%

* Hipertension arterial grado 2
Se da cuando la presién sistdlica se encuentra entre 160-179 mmHg y/o

diastolica entre 100-109 mmHg.®?

* Hipertension arterial grado 3
Se da cuando la presion sistélica es mayor o igual a 180 mmHg y/o diastélica

mayor o igual a 110 mmHg.®?

3.2.1.2.3. Epidemiologia y prevalencia de hipertension

La hipertension arterial es una condicién médica que tiene una prevalencia que
varia segun la region y el pais. Segun los datos de la OMS , estima que existen
mas de 1000 millones de personas adultas con esta condicion y casi los dos
tercios perteneces a los paises de bajos y medianos ingresos.®

En términos de mortalidad, esta condicién es una de las principales causas de
muerte prematura a nivel global y casi el 50 % de la poblacién no sabe que
pace esta enfermedad.®

En el Peru, segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES),
existen 5.5 millones de personas mayores de 15 afios que padecen
hipertension arterial, representando el 22.1% de la poblacion.®) La
hipertension arterial es mas frecuente en Lima Metropolitana, seguida por las
regiones costeras sin contar con Lima Metropolitana, mientras que su

prevalencia es menor en la region de la Selva y en la region de la Sierra-32:33

3.2.1.2.4. Fisiopatologia y mecanismo de daio
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La forma en que ocurre la hipertension arterial esencial implica varios factores
interrelacionados. Un elemento fundamental es por la disfuncion del
revestimiento interno de los vasos sanguineos y el desequilibrio entre las
sustancias que los estrechan y las que los ensanchan. Ademas, ciertas
hormonas, como las del sistema digestivo y algunas enzimas asociadas con el
sindrome anémico, también se ven afectadas.¥

La disfuncién endotelial se caracteriza por una disminuciéon de una sustancia
llamada prostaciclina, que tiene efectos relajantes en los vasos sanguineos, y
un aumento relativo de otra sustancia llamada tromboxano, que los estrecha.
También hay un grupo de hormonas llamadas endotelinas que contribuyen a
este desequilibrio y tienen efectos vasoconstrictores.®4

El sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA) juega un papel importante
en la fisiopatologia de la hipertensién arterial esencial. La angiotensina Il, una
hormona producida por este sistema, tiene efectos vasoconstrictores vy
promueve el estrés oxidativo, cambios en la estructura y funcién de los vasos
sanguineos, y disfuncion del revestimiento interno.®4

Otro factor implicado es el factor digitalico endégeno, una sustancia hormonal
que inhibe una bomba en las células que regula los niveles de sodio y potasio,
y que también tiene efectos vasoconstrictores. Ademas, se sugiere que las
hormonas gastrointestinales secretadas por células especializadas del sistema
digestivo, conocidas como hormonas APUD, pueden influir en la regulacion de
la presion arterial y pueden estar relacionadas con la hipertension arterial
esencial.®**Se ha observado una asociacion entre la anemia y la hipertension
arterial. La disminucion de los niveles de hemoglobina en la sangre puede
contribuir al desarrollo de enfermedad renal crénica y fibrosis en los rifiones, lo
cual puede contribuir a la hipertension.®4 Se cree que esto ocurre debido a la
estimulacion del SRAA y de enzimas llamadas caspasas, que promueven la
muerte celular programada y la constriccion de los vasos sanguineos, como
resultado del bloqueo de la prostaciclina y del 6xido nitrico en casos de
anemia.®¥

Es por ello que la fisiopatologia de la hipertension arterial implica una
interaccion compleja de diversos factores, que incluyen la disfuncion del
revestimiento interno de los vasos sanguineos, el desequilibrio entre sustancias
que los estrechan y las que los ensanchan, el sistema renina-angiotensina-
aldosterona, el factor digitalico endoégeno y las hormonas gastrointestinales.
Ademas, la anemia puede desempenar un papel en el desarrollo de la

hipertension arterial. 4
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3.2.2. Diagnéstico estomatolégico y su importancia en la practica clinica

El diagnostico estomatolégico es un proceso ordenado, global, secuencial vy
sistematizado que a través de los signos y sintomas preexistentes y con examenes
de ayuda diagnéstica, se identifica y se caracteriza la enfermedad del paciente.
Durante el proceso de evaluacién bucal, se lleva a cabo una revisidbn minuciosa no
solo de los dientes, sino también de una variedad de otros tejidos que se encuentran
en la boca. ®® De esta manera, el diagndstico estomatoldgico es fundamental para
establecer un tratamiento adecuado y personalizado para cada paciente.®®

Los encargados de la salud son conscientes de la importancia de hacer un
diagndstico preciso y oportuno, ya que un error en el diagndstico puede negar al
paciente la terapia adecuada o incluso llevar a la administracion de medicamentos

incorrectos y peligrosos.®

3.2.3. Importancia del diagnéstico estomatoldgico en pacientes hipertensos

El diagndstico bucodental en individuos con hipertension es de gran importancia
debido a la estrecha relacion existente entre la salud oral y la hipertensién arterial.®”)
Al llevar a cabo un diagnéstico bucodental en personas con hipertensién, es posible
identificar y tratar oportunamente enfermedades bucales que suelen ser mas
frecuentes en este grupo, como las enfermedades periodontales y la caries dental,
que pueden empeorar en presencia de la hipertension, aumentando asi el riesgo de
complicaciones sistémicas.®”

Ademas, el diagndstico bucodental en pacientes hipertensos puede contribuir a
detectar indicios y sintomas tempranos de enfermedades sistémicas relacionadas,

como la enfermedad renal crénica, la diabetes y enfermedades cardiovasculares.®”

3.2.4. Salud bucal y su impacto en pacientes hipertensos

La salud bucal desempefa un papel fundamental en el bienestar integral de las
personas que padecen hipertension arterial. Esta condicion médica esta
estrechamente relacionada con diversas enfermedades orales que pueden impactar
de manera significativa en estos pacientes.®?

La hipertension puede manifestarse en la salud bucal de manera sutil, aunque las
hemorragias petequiales ocasionadas por un repentino aumento de la presion arterial

no son especificas de esta enfermedad. Sin embargo, es importante destacar que el
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uso de medicamentos antihipertensivos puede dar lugar a diversas lesiones y
condiciones bucales, lo que puede complicar el diagnéstico tanto para médicos como
para dentistas.(®

Algunas de las manifestaciones secundarias relacionadas con estos medicamentos
incluyen la reduccion de la produccion de saliva, reacciones similares a las del liquen,
crecimiento excesivo de las encias, Ulceras aftosas, lengua oscura, pénfigo bulloso,

eritema multiforme, urticaria e inflamacién de las glandulas salivales.®

3.2.5. Medicacion antihipertensiva mas utilizados por pacientes hipertensos

Existen varios medicamentos antihipertensivos comunes que se utilizan para tratar
la hipertension arterial, y algunos de ellos pueden tener efectos secundarios en la
cavidad oral. A continuacion, se mencionan algunos de estos medicamentos y sus

posibles efectos:

3.2.5.1. Inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA)

Los inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA), tales como el
enalapril y el captopril, son farmacos empleados para el tratamiento de la
hipertensién. Funcionan al relajar las venas y arterias a través del sistema
renina-angiotensina-aldosterona, evitando la generacion de angiotensina Il, una
sustancia que contrae los vasos sanguineos. Esta constriccion puede resultar

en hipertension arterial y ejercer presion adicional sobre el corazon.®

3.2.5.2. Bloqueadores de los receptores de angiotensina Il (BRA Il)

Los bloqueadores de los receptores de angiotensina Il (BRA Il), como el losartan,
valsartan y telmisartan, bloquean la accion de la angiotensina Il, que es una
sustancia quimica que estrecha los vasos sanguineos, permitiendo la relajacién

de venas y arterias mediante la dilatacion.®®

3.2.5.3. Diuréticos

Los diuréticos, como la hidroclorotiazida y la furosemida, se utilizan reducir la
presion arterial en pacientes hipertensos. La mayoria de estos farmacos
estimulan a los rifiones para liberar mayor cantidad de sodio a través de la orina.

Al expulsar el sodio, también se elimina agua de la sangre, lo que reduce la
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cantidad de liquido circulante en las venas y arterias. Esta accién ayuda a

disminuir la presion arterial.4%

3.2.5.4. Bloqueadores de los canales de calcio

Los antagonistas de los canales de calcio, como el nifedipino y el amlodipino,
representan otro conjunto de medicamentos usados para el tratamiento de la
hipertension. Estos farmacos tienen la finalidad de reducir la presion arterial. Su
mecanismo de accion radica en la obstruccion de la entrada de calcio en las
células del corazén y las arterias. En situaciones con presencia de calcio, tanto
el corazdn como las arterias se contraen de manera mas intensa. Mediante la
inhibicion del calcio, estos antagonistas permiten que los vasos sanguineos se

relajen y se ensanchen.*?

3.2.6. Manifestaciones bucales en pacientes con medicacién antihipertensiva

La hipertension arterial por lo general se manifiesta en la cavidad oral a través de
hemorragias petequiales, que son pequefias manchas rojas causadas por el aumento
severo de la presidn arterial.? No obstante, también es posible identificar lesiones y
condiciones bucales secundarias al uso de medicamentos antihipertensivos como las

siguientes:

3.2.6.1 Hiposalivacion

La reduccion en la generacion de saliva, denominada xerostomia, es causada por un
dafo en el tejido de las glandulas salivales principales y secundarias. Esta condicién
esta directamente vinculada al uso de determinados medicamentos, como diuréticos,
inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA), agonistas alfa centrales
y bloqueadores beta adrenérgicos (BB).? Como resultado de la accién de estos
farmacos, se disminuye la produccién de saliva, lo que puede llevar a sensaciones
incomodas en la boca y aumentar el riesgo de problemas dentales como caries y

enfermedades periodontales.®

3.2.6.2 Hiperplasia gingival

En los pacientes hipertensos con medicacién antihipertensiva, se ha observado un

aumento extensivo y notable del tejido fibroso en las encias, debido al consumo
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prolongado de nifedipino.®? Este medicamento esta estrechamente relacionado con la
proliferacién excesiva de fibroblastos gingivales, lo que ocasiona notables cambios en

la estructura y apariencia de las encias.?

3.2.6.3. Ulceras aftosas

Estos problemas pueden surgir por diversos mecanismos, aunque todos estan
relacionados con la respuesta inmunitaria del cuerpo. Se han reconocido elementos
externos que logran traspasar la piel y las defensas mucosas, estimulando las células
de Langerhans y dando lugar a la creacién de anticuerpos dirigidos contra los propios
tejidos del organismo. Estas condiciones se encuentran enlazadas al uso de

inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA).®?

3.2.6.4. Alteracion del gusto

Pueden ocurrir variaciones en la percepcion del sabor, que abarcan la disgeusia
(modificacién del gusto), la hipogeusia (reduccion del gusto) y la ageusia (pérdida total
del gusto). Estos cambios pueden estar vinculados al uso de determinados farmacos,
como los inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA) como el
captopril y el enalapril, diuréticos como la espironolactona, y bloqueadores de los

canales de calcio como el nifedipino y el diltiacem.®?

3.3. Definicion de términos

e Hipertension arterial
Es una condicion médica en la que la presion arterial se eleva por encima de los

niveles normales de manera persistente.

e Presidn arterial sistélica
Es la presion arterial medida en el momento en que el corazén se contrae y bombea

sangre al cuerpo.
e Presion arterial diastolica

Es la presion arterial medida cuando el corazon esta en reposo y se llena de sangre

entre cada contraccion.
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e Periodontitis
Es una condicion cronica de caracter inflamatorio que impacta los tejidos que

sostienen los dientes, como las encias y el hueso alveolar.

o Aterosclerosis
Es una condicién caracterizada por la acumulacién de placa en las arterias, lo que
puede ocasionar la obstruccion del flujo sanguineo y aumentar la probabilidad de

padecer enfermedades cardiacas y accidentes cerebrovasculares.

¢ Inflamacion
Es la respuesta del cuerpo a una lesion o infeccion, caracterizada por hinchazon,

enrojecimiento, calor y dolor.

e Endotelio
Es la capa mas interna de las arterias y las venas, que esta en contacto directo con

la sangre y ayuda a regular el flujo sanguineo.

e ROS (especies reactivas de oxigeno)
Son moléculas altamente reactivas que se producen en el cuerpo como resultado
del metabolismo normal y pueden causar dafo celular si no son neutralizadas

adecuadamente.

e Signo
Se define como la manifestacion objetiva de una enfermedad o estado que se

percibe o provoca

e Sintoma

Es un proceso o manifestacion fisiolégica que se manifiesta a través de sensaciones
experimentadas por el individuo. En ciertos casos, estas sensaciones son
puramente subjetivas, mientras que en otros casos se pueden relacionar con

descubrimientos clinicos.

3.5. Operacionalizacion de variables
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VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR ESCALA | VALOR
Diagndstico Es el proceso | Salud bucal Diagndstico Cualitativa | Caries dental:
estomatologico | llevado a cabo estomatoldgico | Nominal O:ausente/
por el odontdlogo registrado en 1:presente
con el propésito la historia gingivitis:
de evaluar Ia clinica. O:ausente/
salud oral del 1:presente
paciente, con el * Diagnéstico periodontitis:
fin de identificar de tejido O:ausente/
posibles blando. 1:presente
patologias y * Diagnéstico lesiones no
planificar un de tejido duro. cariosas:
tratamiento * Diagnéstico 0:ausente/1:presente
apropiado. de oclusion. Enfermedad pulpar:
0:ausente/1:presente
Otros diagnésticos
Hipertension Se considera | Salud general |+ Diagnostico | Cualitativa
arterial hipertension de Nominal 0: Normotenso
cuando la presion hipertension 1: Hipertenso
es igual o mayor a arterial
130 mmHg y/o la registrado en
presion  arterial la historia
diastdlica es igual clinica.
o mayor a 80
mmHg.
COVARIABLE DEFINICION INDICADOR ESCALA VALOR
Sexo Atributo fisico y | Fenotipo Cualitativa 1. Masculino.
biolégico que Nominal 2. Femenino.
marca la
diferencia entre
los individuos

humanos en dos
clasificaciones:
hombres y

mujeres.
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Edad La medicion del | Cantidad de | Cualitativa * 40 a 49 afios.
lapso transcurrido | afos Intervalo * 50 a 59 afios.
desde el | alcanzados * 60 afios a mas.
nacimiento de un | hasta el
individuo  hasta | momento
un punto en | actual (Edad
particular en el | cronoldgica)
tiempo.
Medicamentos Son sustancias | Los Cualitativa * (ARA1I).
antihipertensivos | farmacoldgicas medicamentos | nominal * (IECA).
disefladas para | antihipertensiv » Terapia combinada.
tratar la | o registrados * Otros.
hipertension en las historias
arterial. clinicas.
Manifestaciones | Son los cambios | Las Cualitativa * Hiposalivacion.
bucales perceptibles, manifestacion | Nominal * Hiperplasia gingival.

sintomas y
rasgos que
surgen en la
cavidad oral y sus
tejidos

adyacentes.

es orales
registradas en
las historias

clinicas.

* Disgeusia.
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IV. METODOLOGIA
4.1. Tipo de investigacion
El estudio sera de tipo observacional, descriptivo, transversal y retrospectivo.
4.2. Poblaciéon y muestra
4.2.1. Poblacién
La poblacién objetivo estuvo compuesta por las historias clinicas de pacientes
hipertensos que recibieron atencion por parte de los estudiantes en la Clinica de
pregrado de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San
Marcos durante el periodo académico 2019-2022.
4.2.2. Muestra
En el estudio se seleccionaron 149 historias clinicas con contratos, mediante el
muestreo no probabilistico por conveniencia, que cumplieron con los criterios de
inclusion.
4.2.2.1. Criterios de inclusion
* Pacientes que tengan historias clinicas con contrato atendidos en la Clinica de
Pregrado la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San
Marcos durante el periodo académico comprendido entre el afio 2019 y el afio
2022.
» Pacientes con diagnéstico de hipertension arterial registrado en su historia
clinica.

» Pacientes de ambos sexo, femenino y masculino.

» Pacientes mayores de 40 afos.
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* Pacientes que tengan al menos un diagnéstico estomatoldgico registrado en su

historial clinica.

4.2.2.2. Criterios de exclusion.

» Pacientes menores de 40 afos.

* Pacientes que no tengan registrados el diagnéstico de hipertensién arterial.

» Pacientes con historial clinico incompleto o ilegible de informacién relevante

sobre su diagndstico estomatoldgico o hipertensién arterial.

» Pacientes con otras enfermedades crénicas graves o condiciones sistémicas

que podrian afectar su estado de salud general y/o su tratamiento dental.

4.3. Procedimientos y técnica

El estudio se llevo a cabo en el area de archivos de historias clinicas de pregrado de
la Facultad de Odontologia de la UNMSM. Para ello, se obtuvo la autorizacion
correspondiente a través de una solicitud dirigida a la jefatura de CERSEU.
Posteriormente, se realizo la seleccion y registro de los datos de las historias clinicas
de los pacientes que cumplian con los criterios de inclusién y que habian recibido

atencion durante el periodo académico comprendido entre 2019 y 2022.

Técnica
Se empled la técnica de revisidn retrospectiva de historias clinicas de pacientes que
cumplieron con los criterios de inclusion. Se recolecté informacién mediante fichas
de recopilaciéon de datos, en las cuales se registraron datos fundamentales, como la
edad y el sexo, la presencia de hipertension, los diagnosticos estomatologicos, los
medicamentos antihipertensivos y las manifestaciones bucales.

4.4. Procesamiento de datos

Los datos recopilados de las historias clinicas seran transferidos al programa
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estadistico SPSS V.21 para Windows, elaborando tablas y graficos para su analisis.
4.5. Andlisis de resultados
Analisis de datos
La informacion recopilada de las historias clinicas sera analizada utilizando el software
estadistico SPSS V21. Este analisis se llevo a cabo mediante la creacion de tablas de

frecuencia, tablas de contingencia y gréaficos, lo que nos permiti6 obtener una

comprension mas profunda y visual de los datos recabados.

V. RESULTADOS

Tabla 1. Distribucion sociodemografica de pacientes con hipertension arterial,
atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia - UNMSM, aino 2019-2022.

Variable Categoria N %
40 a 49 anos 8 54
Edad 50 a 59 arios 27 18.1
60 afos a mas 114 76.5
Sexo Masculino 61 40.9
Femenino 88 59.1
Total 149 100

De un total de 149 pacientes, se observo que el grupo de edad mas numeroso fue el de
60 afios 0 mas, abarcando el 76.5% (N=114) del total. Le sigui6 el grupo de edad de 50
a 59 afios, con un 18.1% (N=27), y el grupo de 40 a 49 anos, con un 5.4% (N=8).

En cuanto al sexo, se encontré que el sexo femenino prevalecié con un 59.1% (N=88),

mientras que el sexo masculino representd el 40.9% (N=61) restante.
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Grafico 1. Distribuciéon sociodemografica de pacientes con hipertension arterial,
atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia - UNMSM, aiio 2019-2022
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Tabla 2. Diagnésticos estomatolégicos mas frecuentes en pacientes hipertension
arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia - UNMSM, afio 2019-
2022.

Diagnésticos estomatolégicos N %
Caries dental 116 77.9
Gingivitis 101 67.8
Lesiones no cariosas 47 31.5
Periodontitis 35 23.5
Enfermedad pulpar 32 21.5
Otros 16 10.7
Total 149  100%

Se identificé que el diagndstico estomatolégico mas comun fue la caries dental,
representando el 77.9% (N=116) de los casos. Le siguid la gingivitis con un 67.8%
(N=101), las lesiones no cariosas con un 31.5% (N=47), la periodontitis con un 23.5%
(N=35), las enfermedad pulpar con un 21.5% (N=32) y otros diagndsticos menos

frecuentes comprendieron el 10.7% (N=16) restante.
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Grafico 2. Diagnésticos estomatolégicos mas frecuentes en pacientes
hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia -
UNMSM, aio 2019-2022.
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Diagndsticos estomatoldgicos

Tabla 3. Manifestaciones estomatolégicas en pacientes con hipertensién arterial
atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia - UNMSM, aio 2019-2022.

Manifestaciones estomatolégicas N %

Hiposalivaciéon

Presente 56 37.6
Ausente 93 62.4
Hiperplasia gingival
Presente 9 6
Ausente 140 94
Total 149 100

Se evidencié que las manifestaciones estomatolégicas mas prevalentes relacionadas
con la hipertensién arterial fueron la hiposalivacion, observada en el 37.6% (N=56) de

los casos, mientras que la hiperplasia solo se presentd en el 6% (N=9) de los pacientes.
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Grafico 3. Manifestaciones estomatolégicas en pacientes con hipertension arterial
atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia - UNMSM, aiio 2019-2022.
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Tabla 4. Diagnésticos estomatolégicos segun edad de los pacientes con
hipertensién arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia -
UNMSM, aio 2019-2022.

Edad
Diagnésticos estomatolégicos 40-49 50-59 60 a mas Total
Caries dental N 7 25 84 116

%  470% 16.80%  56.40% 77.90%

Gingivitis N 6 20 75 101
% 410% 13.40%  50.30% 67.80%

Periodontitis N 2 4 29 35
% 1.30% 2.70% 19.50% 23.50%

Enfermedad pulpar N 0 8 24 32
% 0.00%  6.00% 15.40% 21.50%

Lesiones no cariosas N 2 11 34 47
% 1.30% 7.40% 22.80% 31.50%
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Otros N 1 3 12 16
% 0.70%  2.00% 8.10% 10.70%

Se encontré que la caries dental fue el diagndstico mas prevalente en dos grupos
etarios: en el grupo de 60 afios a mas con un 56.4% (N=84) y en el grupo etario de 50
a 59 con un 16.8% (N=25). Le siguid la gingivitis, con una prevalencia del 50.3% (N=75)
en el grupo de 60 afios a mas y del 20% (N=20) en el grupo de 50 a 59 afios.

La periodontitis, la enfermedad pulpar y las lesiones no cariosas fueron mas prevalentes
en el grupo etario de 60 afios a mas, con un 19.5%(N=29), 15.4%(24) y 22.8%(34)
respectivamente. Por ultimo en cuanto a otros diagnésticos, fueron mas frecuentes en

el grupo etario de 60 afios a mas con un 8.1% (N=12).

Grafico 4. Diagnésticos estomatolégicos segun edad de los pacientes con
hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia -
UNMSM, aino 2019-2022.
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Tabla 5. Diagndsticos estomatolégicos segun sexo de los pacientes con
hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia -
UNMSM, aio 2019-2022.

Sexo
Diagnostico
g femenino masculino Total

estomatologico
Caries dental N 66 50 116

% 44.30% 33.60% 77.90%
Gingivitis N 62 39 101

% 41.60% 26.20% 67.80%
Lesiones no

) N 26 21 47

cariosas

% 17.40% 14.10% 31.50%
Periodontitis N 18 17 35

% 12.10% 11.40% 23.50%
Enfermedad

N 19 13 32
pulpar

% 12.80% 8.70% 21.50%
Otros N 8 8 16

% 5.40% 5.40% 10.70%

Al relacionar los diagndsticos estomatologicos con el sexo, se evidencio que la caries
dental fue el diagndstico mas prevalente en el sexo femenino, con un 44.3% (N=66), y
también en el sexo masculino, con el 33.6% (N=50). Seguida por la gingivitis en el sexo
femenino, con 41.6% (N=62) y en el sexo masculino, con 26.2% (N=39). Las lesiones
no cariosas en el sexo femenino, con 17.4% (N=26), y en el sexo masculino, con 14.1%
(N=21). La periodontitis fue del 12.1% (N=18) en el sexo femenino y del 11.4% (N=17)

en el masculino. La enfermedad pulpar tuvo una prevalencia del 12.8% (N=19) en el
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sexo femenino y del 8.7% (N=13) en el masculino. Por ultimo, otras enfermedades
fueron las menos prevalentes con el 5.4% (N=8) tanto en el sexo femenino como

masculino.

Grafico 5. Diagnésticos estomatologicos segiin sexo de los pacientes con
hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia -
UNMSM, aio 2019-2022.
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Tabla 6. Medicamentos antihipertensivos segun familias utilizados por los
pacientes con hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de
Odontologia - UNMSM, afio 2019-2022.

Familias de medicamentos N %

Antagonistas de la angiotensina (ARA Il) 65 43.6
Inhibidores de la angiotensina (IECA) 49 32.9
No refiere 18 12.1
Otros 11 7.4
Combinacién de medicamentos 6 4

Total 149 100

Se identificd que los medicamentos antihipertensivos segun familias mas utilizados
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fueron los antagonistas de los receptores de angiotensina Il (ARA Il), representando el
43.6% (N=65) de los casos. Le siguié los inhibidores de la enzima convertidora de
angiotensina (IECA) con un 32.9% (N=49), no refiere o no recuerda el nombre del
medicamento con un12.1% (N=18), otros medicamentos con 7.4% (N=11), y por ultimo

la combinacion de medicamentos con un 4% (N=6)

Grafico 6. Medicamentos antihipertensivos segun familias utilizados por los
pacientes con hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de
Odontologia - UNMSM, aio 2019-2022.
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Tabla 7. Medicamentos antihipertensivos segun familias y sexo usado por los

pacientes con hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de

Odontologia - UNMSM, aiio 2019-2022.

Sexo del paciente

Familia de medicamentos femenino masculino Total
Antagonistas de la angiotensina
39 26 65
(ARA1I)
% 26.20% 17.40% 43.60%
Inhibidores de la angiotensina
32 17 49
(IECA)
% 21.50% 11.40% 32.90%
No refiere N 8 10 18
% 5.40% 6.70% 12.10%
Otros N 5 6 11
% 3.4% 4.0% 7.4%
Combinacion de medicamentos N 4 2 6
% 2.70% 1.30% 4.00%
Total N 88 61 149
% 59.10% 40.90% 100.00%

Al relacionar los medicamentos antihipertensivos segun familias y sexo, se evidencio

que las familias de medicamento mas usados fueron los antagonistas de los receptores

de angiotensina Il (ARA 1) en el sexo femenino, con un 26.20% (N=39), y también en el

sexo masculino, con el 17.40% (N=26), continuada por los inhibidores de la enzima

convertidora de angiotensina (IECA) en sexo femenino, con 21.5% (N=32) y en el sexo

masculino, con 11.4% (N=17). Le siguid “no refiere el nombre del medicamento” con un

6.7% % (N=10) en el sexo masculino, otros medicamentos con 4% (N=6) en el sexo

femenino, y por ultimo la combinacion de medicamentos 2.7% (N=4) en el sexo

femenino.
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Frecuencia

Grafico 7. Medicamentos antihipertensivos segun familias y sexo, usado por los

pacientes con hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de

Odontologia - UNMSM, aiio 2019-2022.
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Tabla 8. Medicamentos antihipertensivos segun familias y edad usados por los

pacientes con hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de

Odontologia - UNMSM, aiio 2019-2022.

edad
40-49 50-59 60a Total
Familia de medicamentos mas

Antagonistas de la angiotensina (ARAIl) N 2 12 51 65

% 1.30% 8.10% 34.20% 43.60%
Inhibidores de la angiotensina (IECA) N 2 6 41 49

% 1.30% 4.00% 27.50% 32.90%
No refiere N 3 5 10 18

% 2.00% 3.40% 6.70% 12.10%
Otros N 1 2 8 11

% 0.70% 1.30% 5.40% 7.40%
Combinaciéon de medicamentos N 0 2 4 6

% 0.00% 1.30% 2.70% 4.00%
Total N 8 27 114 149

% 5.40% 18.10% 76.50% 100.00%
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Frecuencia

Al relacionar los medicamentos antihipertensivos segun familias y edad, se evidencio
que los mas usados fueron los antagonistas de los receptores de angiotensina |l (ARA
II) en el grupo de 60 afios a mas, con 34.20% (N=51), y en el grupo etario de 50 a 59
con 8.10% (N=12), seguidos por los inhibidores de la enzima convertidora de
angiotensina (IECA) en el grupo de 60 afios a mas, con un 27.50% (N=41), y en el grupo
etario de 50 a 59 con un 4.00% (N=6).

Continuan, otros medicamentos en el grupo etario de 60 afios a mas, con 5.4% (N=8),
y la combinacién de medicamentos con 2.7% (N=4) en el grupo etario de 60 afios a mas.
Ademas, no refieren o no recuerdan medicamento en el grupo etario de 60 afios a mas,

con el 6.7% (N=10), y en el grupo etario de 50 a 59 afios con el 3.4% (N=5).

Grafico 8. Medicamentos antihipertensivos segun edad usado por los pacientes
con hipertension arterial atendidos en la clinica de la Facultad de Odontologia -
UNMSM, aino 2019-2022.
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VI. DISCUSION

Los resultados del estudio revelan que existe una mayor prevalencia de hipertension
arterial en mujeres en comparacién con hombres, mientras el grupo de personas
mayores de 60 afios presentaron la mayor incidencia de hipertension.

En cuanto al diagndstico estomatolégico mas frecuente entre los pacientes hipertensos
se encontré a la caries dental, seguida por la gingivitis. Al analizar los diagndsticos
segun el sexo, se encontré que la caries dental prevalece en ambos géneros, pero es
mas notable en el sexo femenino. Estos hallazgos coinciden con investigaciones previas
realizadas por Rodriguez ¥ y Alvarez ® en ambos estudios, se observaron una alta
prevalencia de caries en pacientes hipertensos, siendo mas frecuente en el sexo
femenino.

Entre las manifestaciones estomatoldgicas de los pacientes hipertensos, se destaco la
hiposalivacién y en menor prevalencia la hiperplasia gingival. Esto coincide con lo
reportado por Aguilar ? que en su investigacion refiere que la hiposalivacion es una
manifestacién oral frecuente en pacientes hipertensos, sugiriendo que ello puede
aumentar el riesgo de desarrollar caries dental, coincidente con los resultados que
encontramos. Por otra parte Estrada " también encontré una alta prevalencia de
hiposalivacion en pacientes hipertensos, aunque los resultados discrepan con
Luzardo®? quien encontré que la manifestacion bucal mas prevalencia fue la disgeusia,
lo cual no se alinea con los resultados encontrados.

En relacién a los diagndsticos estomatologicos segun el grupo etario se encontré que
las alteraciones mas prevalentes en el grupo etario de 60 afios a mas, fue la caries
dental. Estos resultados coinciden con Rodriguez %, quien encontré una alta
prevalencia de caries en pacientes hipertensos de 60 anos a mas. Sin embargo discrepa
con Alvarez "® que encontré el diagnéstico de caries dental mas prevalente en el grupo
etario de 40 a 59 afios.

Con respecto a los medicamento antihipertensivos mas usado, se encontré6 que en
mayor prevalencia fueron los (ARA Il) seguido por los (IECA), coincidiendo con Simbafia
43 pero discrepando con los resultados de Pizan ¥4, que hallo una mayor prevalencia
en el uso de los (IECA), y también con Garcia “% quien encontré que los medicamentos
mas usados eran los (IECA), seguidos por los diuréticos.

Segun los datos recopilados sobre el uso de medicamentos antihipertensivos en
relacién al sexo, se observé que en el grupo de mujeres, los Antagonistas de los
Receptores de Angiotensina Il (ARA 11), fueron la familia de medicamentos mas utilizada.
Mientras en cuanto a los grupos etarios, las mujeres mayores de 60 afos tuvieron la

mayor prevalencia de consumo de estos medicamentos. Estos resultados concuerdan
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con Simbarfia “¥ quien encontré6 un mayor prevalencia de uso de medicamentos
antihipertensivos (ARA II), en el sexo femenino. Sin embargo discrepan con los de Alba
48) que observo que los medicamentos antihipertensivos mas usados en el sexo
femenino fueron en el los (IECA); pero coincide en el predominio de uso de

medicamentos antihipertensivos en mujeres mayores de 60 afios a mas.

VII. CONCLUSIONES

La prevalencia de hipertensién arterial en los pacientes atendidos en la clinica
odontolégica de la FO-UNMSM en 2019-2022 fue baja, debido a que de 1182 de
historias con contratos que se revisaron, solo 149 (12.6%) presentaron hipertensiéon
arterial.

Segun los factores sociodemograficos, la hipertension arterial fue mas frecuente en el
sexo femenino y segun el grupo etario fue mas frecuente en los pacientes de 60 afos
mas.

En los pacientes con hipertension arterial atendidos, se identificé que el diagndstico
estomatolégico mas comun fue la caries dental. Esta condicion fue mas prevalente en
el sexo femenino y se observd con mayor frecuencia en pacientes de 60 afnos 0 mas.
Adicionalmente, la manifestacién bucal mas recurrente encontrada en estos pacientes
fue la hiposalivacion.

El medicamento antihipertensivos segun familia mas frecuente usado por los pacientes
atendidos en la clinica odontolégica de la FO-UNMSM en 2019-2022, fueron los
antagonistas de los receptores de angiotensina (ARA Il), que se encontraron en mayor

porcentaje en el sexo femenino y segun el grupo etario en mayores de 60 anos.

VIIl. RECOMENDACIONES

Se sugiere llevar a cabo investigaciones a nivel nacional acerca de los diagnésticos
estomatologicos en individuos con hipertension arterial, con el propésito de establecer
la prevalencia de diversas enfermedades en distintas poblaciones de nuestro pais.

Se sugiere llevar a cabo investigaciones adicionales sobre las manifestaciones orales
mas comunes en individuos con hipertension arterial, asi como su relacion con los
medicamentos antihipertensivos. Estos estudios proporcionaran informacion valiosa y
servirdn como guia para el tratamiento y manejo clinico adecuado de estos pacientes.
Es aconsejable llevar a cabo investigaciones adicionales en pacientes con
hipertension, especificamente en el contexto de la clinica odontolégica de la FO-

UNMSM. Se deberia enfocar particularmente en la hiposalivacion, que fue la
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manifestacion oral mas recurrente identificada en este estudio.

Se recomienda anadir la opcion de "disgeusia" en el formulario clinico utilizado en la
facultad, ya que esta manifestacion oral es frecuente en pacientes hipertensos, segun
la literatura. Lamentablemente, en este estudio no fue posible recopilar datos sobre

este sintoma debido a la ausencia de registros.
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X. ANEXOS
ANEXO 01: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Formulacion del | Objetivos Variables Metodologia
problema

¢ Cudles son los | Objetivo general

diagnosticos Determinar los diagnosticos Tipo de

estomatologicos

mas frecuentes
en pacientes
adultos

hipertensos
atendidos en la
clinica
odontolégica de la
UNMSM durante
el periodo 2019-
20227

estomatologicos mas frecuentes en los
pacientes adultos hipertensos atendidos en
la clinica odontologica de la clinica
odontoldgica de la FO-UNMSM durante el

periodo 2019-2022.

Objetivos especificos

* |dentificar a los pacientes adultos con
diagndstico de hipertension arterial segun
edad y sexo, atendidos en la clinica
odontolégica de la UNMSM.
. Identificar los diagnésticos
estomatoldgicos, (caries dental, gingivitis,
lesiones no

periodontitis, cariosas,

enfermedad pulpar entre otros), mas

frecuentes encontrados en los pacientes

» Diagnosticos

estomatoldgicos

* Hipertension

arterial
e Edad
e Sexo

¢ Medicamentos

antihipertensivos

 Manifestaciones

bucales

investigacion

Descriptivos,
transversal,

Retrospectivo.

Poblacion vy

muestra

La muestra es
de 149
pacientes
hipertensos
atendidos en
la clinica
odontolégica
de la FO-
UNMSM.

50




adultos con hipertensién arterial atendidos

en la clinica odontolégica de la UNMSM.

. Determinar los diagnosticos
estomatologicos mas frecuentes segun
edad y sexo en los pacientes adultos con
hipertensién arterial atendidos en la clinica
odontolégica de la UNMSM.

. Identificar las manifestaciones
estomatologicas relacionadas con la
hipertensién arterial (hiposalivacion,
disgeusia, hiperplasia gingival) en los
pacientes adultos con hipertension arterial
atendidos en la clinica odontolégica de la
UNMSM.

. Identificar los medicamentos
antihipertensivos segun familias, edad y
sexo mas usados por los pacientes adultos
con hipertension arterial atendidos en la

clinica odontolégica de la UNMSM.

Procesamient

o de datos

El programa
SPSS V 21

para Windows.

Se utilizé
estadistica

descriptiva

51




YV V V V VYV VY

A\

e ANEXO 02: FICHA DE REGISTRO DE DATOS

2. HIPERTENSION ARTERIAL

Presente.......... ()

Ausente............ ()

3. DIAGNOSTICO ESTOMATOLOGICO

CARIES DENTAL......cvevreernens ()
GINGIVITIS. ... ()
PERIODONDITIS.......eoveveen.... ()
LESIONES NO CARIOSAS........ ()
ENFERMEDAD PULPAR........... ()
OTROS. ..o

4. MANIFESTACION ESTOMATOLOGICA

HIPOSALIVACION. .......cve....... ()
HIPERPLASIA GINGIVAL........... ()
DISGEUSIA. ... oo, ()
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ANEXO 03: FICHA DE CONSOLIDACION DE DATOS

Medicacion
antihipertensiva

Manifestacion

es orales

eisnabsiq

|eAlbulb eisejdiadiy

uoloeAljesodiy

Diagnéstico estomatologico

soansoubelp so10

Jed|nd pepawuiajuy

sesolied

ou SauoIsaT]

siiuopouad

si}IAIBulb

|ejusp saLe)

|eua)ie ugisuajadiy

OX3S

ava3a

VIOH oN
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ANEXO 04: IMAGENES
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