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Resumen

Introduccion: las lesiones de la mucosa bucal constituyen un importante problema de
salud y afecta a la poblacion adulta de edad avanzada, pueden ser: agudas, producidas
por protesis nuevas o mal ajustadas que ejercen presion excesiva sobre los tejidos
blandos provocando isquemia de la mucosa, Ulceras y dolor; y las lesiones croénicas,
como consecuencia de la alteracion gradual del tejido de soporte. Objetivo:
caracterizar las lesiones bucales asociadas al uso de proétesis en adultos mayores del
Wajay. Material y Métodos: se realizd un estudio descriptivo de corte transversal,
desarrollado en la consulta de Estomatologia General Integral del Policlinico
Universitario “Dr. Mario Muioz Monroy”, en el periodo 2018 - 2019. La muestra quedo
conformada por 91 adultos mayores portadores de proétesis (parcial o total) con
diagndstico clinico de lesiones provocadas por las prétesis. Las variables fueron: edad,
sexo, lesiones bucales y factores de riesgo relacionados con su aparicion. Resultados.
Predominé el grupo de 60-74 afios (57,1%), sexo femenino (53,8%). Las lesiones que
prevalecieron fueron la estomatitis subproétesis (35%) y las Ulceras traumaticas (28%) y
los factores de riesgo que predominaron fueron el tiempo de uso de la prétesis de mas
de 5 afios (82,4%), modo de uso continuo (79,1%), las prétesis desajustadas (77,1%) y

el habito de fumar (65,7).Conclusiones. En la poblacion estudiada prevalecié el grupo
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de 60 a 74 afios, sexo femenino con estomatitis subprotesis y dentro de los factores de
riesgo predominaron las protesis de mas de 5 afios de uso continuo y desajustada.
Palabras clave: envejecimiento, adulto mayor, lesiones bucales, protesis desajustadas,
factores de riesgos.

|. INTRODUCCION

En el siglo XXl ha aumentado progresivamente el niumero de seres humanos que
sobrepasan las barreras cronoldgicas consideradas por el hombre como ancianidad;
por tanto, se recomienda prestar mayor atencion a las demandas particulares de los
gerontes y a los problemas que ellos enfrentan en su contexto diario, sobre todo de
indole sanitaria. *

En Cuba constituye el principal problema demogréafico, con una cifra que alcanza 19,8
% de la poblacion con 60 afios y mas. Se espera que para el 2025 alcance mas del 25
% de la poblacién total, siendo uno de los paises mas envejecidos de América Latina. 2
Con la edad, la mucosa bucal experimenta modificaciones similares a las que afectan a
la mucosa de otras partes del organismo, pero factores locales adquiridos a lo largo de
la vida (dieta, proétesis, restauraciones defectuosas), pueden influir en dichos cambios,
provocando alteraciones. La pérdida parcial o total de los dientes debe ser resuelta a
través de la rehabilitacion protésica.

La accion de cubrir la mucosa masticatoria con una prétesis constituye para el tejido
una agresion mecanica no fisioldgica, provocando inevitables variaciones en el medio
bucal, los efectos de traccién, presion y empuje que con ellos se produce pueden
causar acciones irritantes sobre la misma, obligando a los tejidos que componen el
organo paraprotético a adaptarse a nuevas situaciones, dependiendo de las
caracteristicas de confeccion de la prétesis y del modo y capacidad de reaccién del
organismo de cada individuo. Cuando estos efectos son de mayor intensidad y a largo
plazo suponen un estimulo patégeno que desencadena una irritacion tisular

acompafiada de sus consiguientes reacciones inflamatorias. *
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Las lesiones de la mucosa bucal constituyen un importante problema de salud y su
mayor incidencia es en la poblacién adultomayor, dentro de ellas podemos encontrar la
estomatitis subprétesis, la Glcera traumatica, la queilitis angular y el épulis fisurado™®.
Sin embargo, algunos autores afirman que la etiologia de las lesiones es
exclusivamente la prétesis desajustada, y que a ella se le afladen varios factores de
riesgos (higiene bucal y protésica, tiempo y modo de uso, factores microbianos, habito
de fumar, reaccion de hipersensibilidad al material de la base protésica) que agravaran
el cuadro clinico de cada paciente. 7

Por todo lo antes planteado se propuso realizar la investigacion con el objetivo de
caracterizar las lesiones bucales asociadas al uso de protesis en los adultos mayores

del Wajay.

Il. MATERIAL Y METODOS
Se realizd un estudio descriptivo de corte transversal en el area de salud del Wajay
perteneciente a la clinica estomatoldgica del policlinico universitario Dr. “Mario Mufioz
Monroy” del municipio Boyeros en el periodo comprendido de octubre 2018 a abril 2019.
El universo estuvo representado por 91 adultos mayores de ambos sexos que asistieron
a consultacon diagndstico clinico de presentar lesiones en la mucosa que se encontraba
en contacto con la prétesis. Las variables estudiadas fueron: edad, sexo, lesiones
bucales (estomatitis subprotesis, Ulcera traumatica, queilitis angular, épulis fisurado y
candidiasis bucal) y factores de riesgo (tiempo de uso de la protesis, modo de uso de la
protesis, prétesis desajustada y habito de fumar).
Los participantes se dividieron segtn la OMS en los siguientes grupos de edades. ®
- Tercera edad: 60 a 74 afos, cuarta edad: 75 a 89 afos, longevos: 90 a 99 afos y
centenarios: 100 afios y mas.
Los datos se obtuvieron a partir de la historia clinica individual. Para el procesamiento
de la informacion se aplicé el estadigrafo Ji cuadrado para la asociacion entre las
variables cualitativas con 95% de confiabilidad, los resultados fueron llevados a una

base de datos automatizada con la hoja de calculo electronico Excel 2010,se
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presentaron en porcientos y fueron llevados a tablas y figuras creados al efecto para su
mejor comprension.
Se explicé detalladamente a cada paciente en qué consistia la investigacion, que solo

se realizaria un examen bucal sin ningun procedimiento invasivo y cumpliendo con
todas las normas éticas y de bioseguridad establecidas.

[ll. RESULTADOS

Grafico 1. Adultos mayores con lesiones en la mucosa bucal segun grupo de edades
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El graficol representa las enfermedades bucales segun grupo de edades donde la

estomatitis subproétesis fueron las que predominaron con 19 para un (54,3%) en el
grupo de 60-74 afos, seguidos por la Ulceras traumaticas con 17 (60,7%). La menos
representada fue la candidiasis bucal con 2 (100%) en el grupo de 90-99 afos.

Grafico 2. Adultos mayores con lesiones en la mucosa bucal segun sexo.
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El grafico 2 expresa un predominio de lesiones bucales seguin sexo donde la estomatitis
subprétesis predomind en el sexo femenino con 22 (62.8%) seguido de las Ulceras
trauméaticas en el sexo masculino con 15(53.6%). No hubo significacion estadistica

Grafico 3. Adultos mayores con lesiones en la mucosa bucal segun tiempo de uso de la

protesis.
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El grafico 3 expresa que existe un predominio del uso de la protesis de mas de 5 afios
con 75(82,4%) y las lesiones bucales que predominaron fueron la estomatitis
subprétesis con 26 (74.3%) seguido de las ulceras traumaticas con 25 (89.3%).No
hubo significacion estadistica.

Grafico 4. Adultos mayores con lesiones bucales segin modo de uso de la protesis.
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El grafico 4 expresa un predominio de modo de uso de la proétesis continuo con
72(79,1%) y las lesiones bucales méas afectadas fueron la estomatitis subprotesis con
29 (82.9%), seguido de ulceras traumaticas con 20 (71.4%).

Grafico 5. Adultos mayores con lesiones bucales segun protesis desajustada.
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El grafico 5 predominaron los adultos mayores con prétesis desajustadas 59(64,8%),
sin embargo la estomatitis subproétesis fue la lesiébn que prevalecio 27(77.1%) seguido
de la ulcera traumatica con 20(71.4%).

Grafico 6. Adultos mayores con lesiones bucales segunhabito de fumar.
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El grafico 6 expresa que més de la mitad de los adultos mayores con lesiones bucales
practicaban el habito de fumar con 54(59,3%) y la lesiones bucales que predominaron



oy
wr],
% Congreso Internacional Estomatologia 2020 (Virtual)

> 4 Facultad de Estomatologia “Rail Gonzdlez Sdnchez”
Universidad de Ciencias Médicas de La Habana

fueron las Ulceras traumaticas con 20 (71.4%) y la estomatitis subprotesis con 23
(65.7%).

IV. DISCUSION
Las diversas afecciones que aparecen en la cavidad bucal suelen repercutir de forma
muy variada en la salud general del organismo por lo que su tratamiento correcto y
oportuno incide en la calidad de vida del adulto mayor. °
En la presente investigacion hubo un predominio del sexo femenino y el grupo de 60-74
afios, dato que se corresponde con el ltimo reporte estadistico realizado.
El hecho de que el sexo femenino haya resultado ser el mas afectado, pudiera
explicarse porque las féminas de la tercera edad sufren cambios fisiol6gicos donde hay
alteraciones mucosas y psicosomaticas, producidas por el estrés, durante el embarazo,
climaterio y menopausia, los cuales tienen influencia sobre los tejidos bucales, el flujo
salival y la tasa de anticuerpos circulantes, '° dato que se corresponde con estudios
realizados en Ecuador °y México ' y difiere con los resultados obtenidos en Santiago
de Cuba por Ramén Jiménez Ruth *donde el sexo masculino fue el que prevaleci6
Es opinion de la autora que el sexo en Cuba se comporta como en el resto del mundo,
con un predominio de nacimientos masculinos, que resultan afectados después por
otras condiciones como es la sobre mortalidad, que trae consigo que en edades
avanzadas sea superado por el sexo femenino, o0 sea, que las mujeres llegan a vivir
mas afios que los hombres.
Al realizar el andlisis de los tipos de lesiones bucales encontradas en los pacientes
examinados los resultados fueron similares a los observados por por Sanchez y cols *°
pues las frecuentes fueron la estomatitis subproétesis (43 %) y las Ulceras traumaticas
(18,3%). Hallazgos que difieren con los obtenidos por Martory. 3
El uso de la rehabilitacion protésica, origina efectos de presién, traccién, empuje y
frotamiento de la mucosa, y se convierte, de hecho, en factores de irritacion mecanica,
que pueden no ser soportados funcionalmente en dependencia de su magnitud,

intensidad, duracién y el factor de tolerancia de los tejidos, asi como la calidad, el tipo y



oy
\et/
% Congreso Internacional Estomatologia 2020 (Virtual)

> 4 Facultad de Estomatologia “Rail Gonzdlez Sdnchez”
Universidad de Ciencias Médicas de La Habana

tiempo de uso de la rehabilitacion protésica trayendo como consecuencia la aparicion
de lesiones frecuentes en la cavidad bucal. **
Las Ulceras traumaticas fue la lesion que ocup6 el segundo lugar provocadas por la
ausencia de diente, restauraciones defectuosas y protesis desajustadas que pudieran
presentarse, las cuales laceran la mucosa durante la masticacion de alimentos duros,
dato que se corresponde con estudios realizados en la Habana por Sanchez y cols °y
Espafia por Martory *® similar resultado a los encontrados en la poblacién del Wajay.
A opinién de la autora las diversas afecciones que aparecen en la cavidad bucal del
adulto mayor suelen repercutir de forma muy variada en la salud general del organismo
por lo que su tratamiento correcto y oportuno incide de forma favorable en la calidad de
vida del adulto mayor.

La presencia de factores de riesgo es una caracteristica o circunstancia detectable en
individuos o grupos, asociados con una probabilidad de experimentar un dafio a la
salud.

En la presente investigacion predominaron el modo y tiempo de uso de las prétesis que
provoca a largo plazo reducir el efecto protector que se encuentra en la saliva y obstruir
una buena oxigenacion de la mucosa, lo que le hace que sea menos resistente a las
agresiones mecanicas y microbiologicas, dato que se corresponde con un estudio
realizado en Brasil. °
Las protesis desajustadas ocuparon el tercer lugar, datos que difiere con un estudio
realizado en la Habana, *° donde ocupo el primer lugar, sin embargo uno realizado en
el estado Hidalgo de México *constaté que casi la totalidad de la poblacion presentaba
prétesis desajustada, datos que difiere también con presente estudio.

Es opinion de la autora que la presencia de prétesis desajustadas y lesiones bucales
es debido a que las féminas utilizan sus prétesis por periodos de tiempo mas
prolongados que los varones debido a no aceptar ser vistas sin ellas, preocupadas por
Su estética, lo que tiene un papel significativo en los resultados obtenidos.

El habito de fumar aparecio en mas de la mitad de los adultos mayores encuestados

1

dato que coinciden con un estudio realizado en Cuba ° y difiere de los resultados

reportados por Taboada ** donde fue el factor de riesgo que predominé. En otro estudio
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realizado en Pinar del Rio por Pérez Hernandez y cols * reporta que las lesiones
bucales que aparecieron no tenian correspondencia con el habito antes mencionado
Resulta dafino ya que estd estrechamente relacionado con trastornos
psicoemocionales, de nutricion e inmunidad, frecuentes en el adulto mayor.

Los Estomatdlogos Generales Integrales deben ayudar a los adultos mayores a
mantener una buena salud bucal mediante la identificacion de los factores de riesgo, el
reconocimiento y diferenciacion de los cambios normales propios de la edad de los
patologicos y la solucion de los problemas de salud bucal que les afectan para

ofrecerles una mejor calidad de vida. ®

V. CONCLUSIONES
Predominé el grupo de 60-74 afios, sexo femenino. La estomatitis subprétesis fue la
enfermedad que prevalecio. Los factores de riesgo que predominaron fueron las

prétesis de mas de 5 afios de uso, de manera continua y desajustada.
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