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Valoracién salival asociada a prevalencia de caries en mujeres en climaterio. Clinica UCSG Ciclo B 2018 Salivary
assessment associated with caries prevalence in climacteric women. Clinic UCSG Cycle B 2018

Domenica Rojas Calle 1, Dra. Paola Palomegue Calle 2 Estudiante egresada de la Universidad Catélica Santiage de
Guayaquil Docente de la Universidad Catélica Santiago de Guayaquil, Ecuador.

Resumen: Introduccién: El climaterio da lugar cambios fisicldgicos por la disminucién en la produccion estrogenicay
prevoca manifestaciones clinicas gue cobran mucha impertancia per el aumento de la esperanza de vida en la mujer.
Proposito: el objetive del estudio fue identificar la prevalencia de lesiones cariosas con respecto al impacto gue tiene la
saliva en mujeres en etapa de climaterio en la clinica odontolégica UCSG, durante el ciclo B 2018, a través de una
evaluacion clinica. Materiales y métodos: este estudio correspondio a una investigacion clinica de enfogue cualitativo
de tipo transversal con un disefio descriptivo, analitico y correlacional. La muestra estuvo conformada por 40 pacientes
de sexo femening de una edad entre los 40y 60 evaluadas bajo una prueba de estadistica descriptiva, Resultados: tras
la evaluacion clinica se obtuvo un 50.49% piezas perdidas, 32.02% de piezas cariadas y el 17.49% de piezas obturadas.
Respecto a el andlisis salival se encontrd un 47.37% de flujo salival bajo, un 52.63% de ph salival acido, una capacidad
buffer baja con el 42.11%y un indice de placa alto con el 52.63%. Discusion: los cambios hormenales en el climaterio de
las pacientes examinadas determino alteraciones en la saliva, que en conjunto con factores de riesge favorecen la
aparicién de caries dental, resultades similares a los estudios realizades por Freitas et al. donde atribuia que la
disminucién de flujo salival es comin en la menopausia. Conclusion: el porcentaje de disminucion de flujo salival, ph
acido, baja capacidad amortiguadora de la saliva y indice de palca dental fue alte, lo cual se traduce en factores de
riesgo para proliferacion cariosa y posteriormente a la perdida dental.

Palabras clave: menopausia, ph salival, flujo salival, capacidad buffer, placa dental, caries.
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Valoracion salival asociada a prevalencia de caries en mujeres en
climaterio. Clinica UCSG Ciclo B 2018

Salivary assessment associated with caries prevalence in climacteric women. Clinic
UCSG Cycle B 2018

Domenica Rojas Calle 1, Dra. Paola Palomeque Calle 2
Estudiante egresada de la Universidad Catélica Santiago de Guayaquil
Docente de la Universidad Catdlica Santiago de Guayaquil, Ecuador.

Resumen:

Introduccion: El climaterio da lugar cambios fisioldgicos por la disminucion en la
produccion estrogenica y provoca manifestaciones clinicas que cobran mucha
importancia por el aumento de la esperanza de vida en la mujer. Propdsito: el
objetivo del estudio fue identificar la prevalencia de lesiones cariosas con respecto
al impacto que tiene la saliva en mujeres en etapa de climaterio en la clinica
odontolégica UCSG, durante el ciclo B 2018, a traves de una evaluacion clinica.
Materiales y métodos: este estudio correspondié a una investigacion clinica de
enfoque cualitativo de tipo transversal con un disefio descriptivo, analitico y
correlacional. La muestra estuvo conformada por 40 pacientes de sexo femenino de
una edad entre los 40 y 60 evaluadas bajo una prueba de estadistica descriptiva.
Resultados: tras la evaluacion clinica se obtuvo un 50.49% piezas perdidas, 32.02%
de piezas cariadas y el 17.49% de piezas obturadas. Respecto a el analisis salival se
encontrd un 47.37% de flujo salival bajo, un 52.63% de ph salival acido, una
capacidad buffer baja con el 42.11% y un indice de placa alto con el 52.63%.
Discusién: los cambios hormonales en el climaterio de las pacientes examinadas
determino alteraciones en la saliva, que en conjunto con factores de riesgo
favorecen la aparicién de caries dental, resultados similares a los estudios realizados
por Freitas et al. donde atribuia que la disminucién de flujo salival es comin en la
menopausia. Conclusion: el porcentaje de disminucién de flujo salival, ph acido,
baja capacidad amortiguadora de la saliva y indice de palca dental fue alto, lo cual
se traduce en factores de riesgo para proliferacion cariosa y posteriormente a la
perdida dental.

Palabras clave: menopausia, ph salival, flujo salival, capacidad buffer, placa dental,
caries.



Summary:

Introduction: The climacteric gives rise to physiological changes due to the decrease
in estrogen production and causes clinical manifestations that are very important due
to the increase in life expectancy in women. Purpose: the objective of the study was
to identify the prevalence of carious lesions with respect to the impact of saliva in
climacteric women in the UCSG dental clinic, during cycle B 2018, through a
clinical evaluation. Materials and methods: this study corresponded to a qualitative
cross-sectional clinical research with a descriptive, analytical and correlational
design. The sample consisted of 40 female patients of an age between 40 and 60
evaluated under a descriptive statistics test. Results: after the clinical evaluation,
50.49% lost pieces were obtained, 32.02% of decayed pieces and 17.49% of sealed
pieces. Regarding the saliva analysis, 47.37% of low salivary flow, 52.63% of acid
salivary pH, a low buffer capacity with 42.11% and a high plaque index with
52.63% were found. Discussion: the hormonal changes in the climacteric of the
examined patients determined alterations in the saliva, that in conjunction with risk
factors favor the appearance of dental caries, results similar to the studies carried out
by Freitas et al. where | attributed that the decrease in salivary flow is common in
menopause. Conclusion: the percentage of decrease in salivary flow, acid pH, low
buffer capacity of the saliva and dental plaque index was high, which translates into
risk factors for carious proliferation and subsequently to tooth loss.

Keywords: menopause, salivary ph, saliva flow, buffer capacity, dental plaque, caries

Xl



Introduccion

El climaterio o menopausia (periodo de
la vida en la mujer que tiene lugar
aproximadamente entre los 40 y 50
afios) es definida como la desaparicion
definitiva de la menstruacion.(1) Da
lugar a un sin numero de cambios
fisiologicos debido a que existe una
menor produccion de estrogenos por los
ovarios durante esta etapa.(2) Tendran
como consecuencia varias
manifestaciones clinicas de tipo general
que cobran mucha importancia por el
aumento de la esperanza de vida en la
mujer.(1) Se destaca entre estas, el
sindrome de boca ardiente, sequedad de
boca, cambios en el gusto y en el
aliento, dolor facial o dental, dificultad
para tragar, asi como también la
xerostomia.(1,3) La Xxerostomia se
produce por la escasez de saliva y se
relaciona  directamente  con el
padecimiento de enfermedades
sisttmicas 'y medicamentos, que
propician la aparicion de enfermedad
periodontal y caries dental. Es por este
motivo que la saliva debe ser
considerada como wun sistema, con
diversos factores que actGan en
conjunto e influyen sobre el desarrollo y
avance de la caries dental.(4,5) El fluido
salival es primordial, porque actla
como mecanismo defensivo que sirve
para triturar los alimentos, evitar las
enfermedades periodontales y las
caries.(6-10) Ademéas muchos estudios
revelan que en la defensa de la mucosa
oral juega un papel importante el pH
salival, la capacidad de amortiguacién
(BC) vy la tasa de flujo; ya que cuando
se reduce la tasa de flujo salival,
aumenta la susceptibilidad a diversas
enfermedades orales.(2,11,12)

Segiin Bascones (2007), “se puede
llegar a perder hasta un 50% del flujo
salival sin todavia percibir sequedad en
la boca.” (6) EI estimulo salival
influenciado de manera reflexiva por el
gusto y la masticacion conduce a que la
capacidad de pH y de amortiguacion
aumenten, asi como a la sobresaturacion
de la saliva con fosfato y calcio que
influyen en el equilibrio entre la
remineralizacion y desmineralizacion
del esmalte de los dientes.(2,13,14)
Ortega y col, 1998, realizaron un
estudio donde comprobaron que “a
medida que disminuye el flujo salival y
aumenta la viscosidad en este fluido, el
indice de caries es mayor.”(12) Por otra
parte en un estudio de 20 mujeres que
atravesaban el climaterio examinadas el
50% de pacientes informaron la
presencia de xerostomia.(15) Es un
punto muy importante en estas
pacientes de edad mas o0 menos
avanzada una prevencion correcta y
eficaz, con buenos controles de placa
bacteriana pues el exceso de ésta puede
facilitar y colaborar a la aparicion de
infecciones de todo tipo a nivel oral.
Para lograrlo es fundamental el control
mecanico de la placa,
complementandose, en su caso, con
algun agente quimioterapico, como lo
es la clorhexidina, que es el mas
efectivo que se conoce para combatir
los microorganismos orales; también se
recomienda, el uso de fluoruros en las
profilaxis. Los  vehiculos  mas
empelados en la aplicacion son los
dentifricos, barnices, geles 0
comprimidos.(1)

El proposito del presente trabajo es
determinar e identificar la prevalencia
de lesiones cariosas con respecto al



impacto que tiene la saliva en mujeres
en etapa de climaterio.

Materiales y métodos

Disefio de estudio

El presente trabajo de investigacion
clinica es un estudio de enfoque
cualitativo de tipo transversal con un
disefilo  descriptivo, analitico 'y
correlacional. La muestra estuvo
conformada por 40 pacientes de sexo
femenino de una edad entre los 40 y 60
afios, las mismas que fueron evaluadas
en la clinica odontolégica de la
universidad catdlica de Santiago de
Guayaquil. Con respecto a los criterios
de inclusién solo formaron parte del
estudio pacientes de sexo femenino
entre los 40 a 60 afios de edad que estén
atravesando por la etapa de climaterio y
con caracter voluntario que accedieron a
firmar el consentimiento informado.
Mientras que los criterios de exclusion
incluyeron Pacientes menores de 40
afos y mayores de 60 afios, pacientes
con enfermedades sistémicas o0
inmunoldgicas, con disfuncién de las
glandulas salivares o alteraciones en las
mismas. Ademas, pacientes que no
estuvieron de acuerdo con participar en
la investigacion y no firmaron el
consentimiento informado. Se gestiono
la autorizacion a las autoridades
respectivas para ingresar a las clinicas
de restauradora Ill, protesis parcial fija
Il, y prétesis parcial removible durante
el periodo 2018-2019, luego se procedio
a seleccionar el tamafio de la muestra
segun los criterios de inclusion y
exclusion. Posterior a estos detalles se
les indico a los pacientes seleccionados

en qué consistia este estudio y se les
entrego el consentimiento informado
para su firma correspondiente previo a
la inspeccion clinica. Luego de la
recoleccion de los datos personales del
paciente se procedi6 a aplicar las
normas de bioseguridad para la
evaluacion clinica intraoral del estado
de salud bucal en el grupo de estudio,
donde se analizd la prevalencia de
caries dental mediante el indice CPO,
con la ayuda de un espejo intraoral y un
explorador la inspeccion visual. Luego
se procedié al andlisis de placa dental
en las pacientes mediante el empleo de
una sustancia reveladora (fucsina), y
torundas de algoddn valorando las caras
mesiales, vestibulares, distal y lingual,
marcando con un lapiz bicolor las
superficies tefiidas sobre los diagramas
ad Hoc. Posteriormente se realizd un
analisis salival a cada paciente
realizando la recoleccion mediante una
prueba de saliva estimulada; se pidi6 a
los pacientes masticar un pedazo de
cera hasta gque esta se ponga blanda, y
antes de que la primera porcion de
saliva sea tragada se empez0 a
cronometrar 'y la masticacion es
continuada durante otros 5 minutos. La
saliva es recolectada en vasos de
precipitacion, excluyendo de la medida
la espuma que se forma durante la
coleccion, y el resultado se expreso
como mililitros por minuto. Siguiendo
el andlisis salival se valoré el pH del
mismo, mediante el uso de tiras
reactivas de pH (Accucheck) utilizando
la saliva recolectada anteriormente, se
sumergio una tira reactiva y se espero
durante 20 segundos, luego se midié en
la escala adjunta. Como altimo aspecto
en este andlisis se evalud la capacidad



buffer de la saliva utilizando, un tubo de
ensayo, un cronometro, las tiras de Ph,
la saliva colectada y HCL (acido
clorhidrico); en el cual se 1.0ml de
saliva se transfiere a 3.0ml HCL, se
mezcld durante 20 minutos para quitar
el CO2 y por ultimo se volvio a evaluar
el pH mediante las tiras reactivas
esperando durante 20 segundos y se
anotaron los resultados.

Finalmente, los datos  fueron
recopilados en la hoja de registro y se
procedi6 a realizar un andlisis
estadistico para la obtencion de los
resultados mediante el uso de
programas especificos como Microsoft
Office Excel 2012, en base a la
estadistica descriptiva.

RESULTADOS

El proposito de este estudio fue
determinar la relacion que existe entre
el flujo y Ph salival, la capacidad buffer
y el indice de placa con el indice de
caries dental. Para evaluar estos datos se
consider6 que el flujo salival normal en
una prueba de saliva estimulada es de
1.0ml/min y el Ph salival es de 6 en
condiciones Optimas. De acuerdo al
cuadro adjunto de las pacientes
estudiadas, se observa que en mayor
frecuencia hay presencia de piezas
perdidas con el 50.49%, seguido de los
cariados con el 32.02% y el 17.49% en
las piezas obturadas.

TABLA N°1. piezas perdidas con
mayor frecuencia con el 50.49%

CPO CARlsADO PERDIDOS OBTUSRADO TOTAL

Frecuenci
a

163 257 89 509

32.02 50.49 17.49 100.00

0,
e % % % %

¢Como se presenta el estado de salud
dental en pacientes que atraviesan el
climaterio?

17,49%
32,02%

B CARIADOS

' M PERDIDOS

50,499 OBTURADOS

GRAFICA N°1. Piezas perdidas con el
50,49% seguido de piezas cariadas con
el 32,02% vy piezas obturadas con el
17,49%

Considerando la distribucién por grupo
de edad, las piezas perdidas en el rango
de 50-59 afios son las que predominan
con el 33.79%, seguidas por las cariadas
en los pacientes con rango de edad entre
40-49 afos con el 19.84%, las piezas
obturadas en pacientes de entre 50-59
afios son las menos frecuentes con el
7.47%



¢Coémo se presenta el estado de
salud dental en pacientes que

Como actua el pH salival en el
grupo de estudio?

atraviesan el climaterio? 7,89%
40,00% 33,79% .

o mALTO
30,00% o cas ) 52,63%
20,00% rrre— L% 39,47% = MEDIO

: 10,02% 470,

e [ - EA0
0,00% _—
CARIADOS PERDIDOS OBTURADOS

W 40-49 afios W 50-59 afios

GRAFICA N°2. rango de 50-59 afios son
las que predominan con el 33.79% de
piezas perdidas

Segun los datos obtenidos en el presente
trabajo de investigacion El flujo salival
en el grupo de estudio es bajo con
47.37%, seguido con igual frecuencia el
normal y Muy Bajo con el 26.32%. Lo
que indica que durante el climaterio
disminuye la produccion de saliva

TABLA N°2. Flujo salival bajo
predominante con el 47.37%

Flujo Salival NormAL BAJO MUY BAJIO TOTAL
Frecuencia 11 18 11 40
% 26.32% 47.37% 26.32% 100.00%

Ademas, al examinar el flujo salival en
las pacientes sometidas al estudio se
logré determinar que el pH salival Alto
(acido) es el mas frecuente con el
52.63%, seguido por el Medio (neutro)
con el 39.47% vy el Bajo (alcalino) con
el 7.89%

GRAFICA N°3. Mayor porcentaje de
ph salival alto (acido) con el 52,63%

¢Como la capacidad buffer de la saliva
favorece el proceso cariogenico en
mujeres en la menopausia?

3,16%

26,3410

= NORMAL
’ mBAIO

MUY BAIO

18,42%

42,11%

GRAFICA N°4. La capacidad buffer de
la saliva en grupo de estudio mas
frecuente es Bajo con el 42.11%,
seguido por el Normal con el 26.32%,
Muy Bajo con el 18.42% y Alto con el
13.16%

Otro aspecto relevante fue el indice de
placa dental que se realizd en cada una
de las pacientes, en el cual se demostro
que el indice de placa dental mas
frecuente en los pacientes estudiados es
el Alto con el 52.63%, el medio con el
36.84% vy el bajo indice de placa con el
10.53%; lo que significa que este seria
un factor que favorece a la aparicion de
caries dental en mujeres que estan



atravesando por la etapa del climaterio,
en conjunto con los factores antes
mencionados.

TABLA N°3. ALTO INDICE DE PLACA
DENTAL CON EL 52,63%

GET)L;\I:)O ALTO MEDIO BAJO TOTAL
Frec:ena 20 15 5 40
% 526 36.8 105 100.0
¢ 3% 4% 3% 0%
DISCUSION

El climaterio es la pérdida de la funcion
ovarica y un proceso gradual, que se
efectla en varios afios, donde la funcién
ovarica va fluctuando.

Segun Nair (2016) en las mujeres que
atraviesan por la menopausia, los
cambios en la cavidad oral estan
intimamente  relacionados con las
variaciones hormonales que caracteriza
a este grupo ademas del envejecimiento
fisioldgico de los tejidos orales. (2)

Parakh en el 2016 coindice con esta
aseveracion pues estipula que los
vacilantes niveles hormonales causan
alteraciones a nivel de cavidad oral. (5)
Esto se puede deber a que la mucosa
oral tiene receptores para los
estrogenos. (16)

Varios autores como Wilf en el 2009
aseguran que la deficiencia de
estrégenos en la mujer durante la etapa
del climaterio es considerada un factor
de riesgo que contribuye de manera
directa a enfermedades como la
osteoporosis, a la  enfermedad
periodontal y de manera relevante a la

pérdida dental.(8,9) De la misma
manera que este estudio de
investigacion revelé que existe un gran
indice de perdida de piezas dentales en
el grupo de estudio de mujeres con
menopausia.

Freitas en el 2007 concluye que la
xerostomia y el cambio cuantitativo en
el fluido salival son comunes en las
mujeres con menopausia.(15) Como
esta, muchas investigaciones de
diferentes autores coinciden con el
presente trabajo en lo que se refiere a la
notable disminucion de flujo salival en
las mujeres sometidas al estudio;
aseguran que la reduccion del flujo
salival causa problemas en la calidad de
vida de las pacientes, interfiere con
funciones basicas diarias o0 puede
desencadenar procesos infecciosos, tal
como lo es la caries dental y la
enfermedad periodontal.(3,6,12)

En el estudio de Caridad en el 2008
explica que la disminucion del ph de la
saliva favorece la desmineralizacion del
esmalte y la aparicion de caries dental;
y por el contrario la alcalinizacion de la
misma favorece al desarrollo de la
placa. (12) Es asi, como se encontrd en
este estudio que la mayor parte de
mujeres que atraviesan el climaterio
analizadas en esta investigacion tienen
un ph salival mas acido lo que favorece
la desmineralizacion del esmalte y la
aparicion de caries. Es decir, que se
puede observar que en pacientes con
bajo flujo salival incrementa de la
viscosidad de la saliva y disminuye el
pH; permitiendo la colonizacion
bacteriana del biofilm.

Un factor importante que debe ser
considerado es que el uso de farmacos
tipo estrégenos como terapia hormonal
con anticonceptivos produce una



modificacibn en la  capacidad
amortiguadora de la saliva y el ph de la
misma; segin Muscio en el 2014.
(10,14) Es de esta forma como
comprobamos en este estudio que una
baja capacidad amortiguadora de la
saliva no estabiliza la variacion del pH
de la saliva en el proceso de
desmineralizacion y remineralizacion
del esmalte y da como resultado
cavitaciones en las piezas dentarias

Al igual que en este estudio, muchas
investigaciones revelan datos que en la
sociedad existe mucha desinformacion
y  estereotipos, asociando a la
menopausia con una  experiencia
negativa y de disconfort, mas no todos
los cambios que esta etapa puede
generar en sus vidas. (17)

Conclusion

Se concluyé que los problemas que se
presentan en la cavidad oral en las
mujeres que atraviesan por el climaterio
estan relacionados con los cambios y
variaciones hormonales que sufre la
mujer en esta etapa. Pues la deficiencia
estrogénica es el principal agente
fisiopatoldgico responsable de los
trastornos que son caracteristicos del
climaterio. EI cambio méas notable del
grupo de estudio fue la disminucion del
flujo salival, que es comun en pacientes
entre los 40 a 60 afios de edad. Al ser la
saliva quien ejerce una importante
influencia sobre la placa mediante el
aseo mecanico de las superficies
bucales expuestas, su disminucion
significaria ser un medio que favorece a
la proliferacion cariosa y
posteriormente a la perdida dental.

Por otra parte, se comprobd que existe
una modificacion tanto en el ph dental

como en la capacidad buffer de la saliva
de las pacientes. El ph al ser mas acido
favorece la desmineralizacion del
esmalte y una capacidad amortiguadora
de la saliva baja que no estabiliza la
variacion del ph y da lugar a la
proliferacion de lesiones cariosas.

Finalmente se encontré un indice de
placa dental alto en la mayoria de las
mujeres sometidas al estudio, lo cual se
traduce en un factor de riesgo para los
cambios que se dan a nivel de cavidad
oral durante la menopausia.
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ANEXOS



CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LA REALIZACION DEL TEMA:

VALORACION SALIVAL ASOCIADA A PREVALENCIA DE CARIES EN
MUJERES EN CLIMATERIO. CLINICA UCSG CICLO B 2018

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO:

Yo, Domenica Rojas, estoy realizando un estudio de investigacion clinica de
tipo transversal — descriptiva — analitica, debido a que la inspeccién clinica oral
se realizara solo una vez y descriptiva porque se observard manifestaciones
orales que presentan los pacientes con menopausia entre los 40 a 50 afios de
edad. Por esta razén, el paciente no tendra ningun riesgo, ademas, la
informacion que tendremos del paciente serd puesta fuera de alcance y

solamente yo tendré acceso a verla.

El procedimiento consiste en:

1. Solicitar permiso al paciente para poder realizar el estudio de
investigacion.
2. Realizar la inspeccién clinica oral al paciente para llenar la hoja de

registro de datos.

BENEFICIOS:

¢ Informacion a los pacientes acerca de los cambios que existen a nivel
oral cuando atraviesan el estado de climaterio que pueda favorecer a la
aparicién de procesos cariosos si no se tiene un adecuado accionar.

e Enfoque preventivo y terapéutico puede prevenir las complicaciones
orales

Yo: (nombre del paciente) con Cédula de

identidad nUmero:




HAGO CONSTAR:

Que he sido informado por sobre: la

descripcion del procedimiento y el objetivo de la investigacion, el cual Identificar
la prevalencia de lesiones cariosas con respecto al impacto que tiene la saliva

en mujeres en etapa de climaterio en la ucsg.

Se me ha informado que la informacion obtenida tiene fines académicos y se

me permitié preguntar y aclara mis dudas generadas sobre el tema.

También he sido informado(a) sobre mi derecho a rechazar la evaluacion o
revocar este consentimiento, sobre las consecuencias posibles de esta

determinacion.

Por lo anterior, doy mi consentimiento informado para que se realice el

procedimiento expuesto.

Firma del paciente Firma del investigador

responsable

En (ciudad), (fecha)

Observaciones:




HOJA DE REGISTRO DE DATOS

NOMBRE DEL PACIENTE:
EDAD:

iNDICE CPO - CEO

C [P |O

FLUJO SALIVAL - PRUEBA ESTIMULADA PARA LA SECRECION SALIVAL:

VOLUMEN/MIN NIVEL

MASDE 1.0 NORMAL

0.7-1.0 BAJO

MENOR A 0.7 MUY BAJO




PH SALIVAL: s ;
= 74l ]
ALTO [ ]

pH salival

il ]
68 ]
MEDIO ; * ;

65 & .

ALTO MEDIO BAJO

BAJO

CAPACIDAD BUFFER DE LA SALIVA

ALTO
NORMAL Capacidad SRl
buffer de 3.75-630
BAJO la saliva 400-54
estimulada Menos de 4.00
MUY BAJO

PLACA DENTAL:

ALTO
Indice de O'Leary
% :
NORMAL g o consit [fhe 7 /]
! i
b7 6|8 |4 3|2|1 |12 a]afs|elr]e
BAJO
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