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La enfermedad periodontal en diversas
poblaciones del México prehispanico

C.D. Norma Patricia Velazquez Resumen

Herrera,” C. D. Rogelio Reyes

Sanchez,” C. D. Martha Mata Los estudios en poblaciones desaparecidas son Utiles para conocer el estado de salud de

R,** Dr. Eduardo Llamosas H* grupos de individuos que nos antecedieron, en este caso consideramos analizar el estado
de salud periodontal. En este trabajo hemos utilizado un método propuesto anteriormente, de

* Profesor de la FES, Iztacala. tal manera que es posible hacer comparaciones entre distintas poblaciones. La seleccion de

** Egresada de la FES, Iztacala. las muestras contemplé a cuatro poblaciones del México prehispénico, distantes geografi-

camente, pero cercanas cronolégicamente, estas colecciones son las de Jaina, Tlatelolco,
Pericues y Cholula, almacenadas en la Direccion de Antropologia Fisica del INAH. Los
resultados del estudio muestran que la enfermedad periodontal estuvo presente en grado
leve, en la mayor parte de los individuos estudiados en las cuatro poblaciones, y sélo
algunos individuos la presentaron en forma moderada. Se analizan algunos factores que
pudieron influir en la presencia y severidad de la enfermedad periodontal en el México
prehispanico.
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Abstract

Studies of lost populations are useful in order to discover the health state of our predeces-
sors, especially their state of periodontal health. In this study was used a method proposed
previously, it is possible to make comparisons between distinct populations. The selection of
samples comprised four populations of pre-Hispanic Mexico; geographically dispersed, al-
though chronological neighbors. The collections are those of Jaina, Tlatelolco, Pericues and
Cholula, stored in the Department of Physical Anthropology of the INAH. The results of the
study show that periodontal disease was present, to a mild degree, in most of the individuals
studied and that only a few individuals exhibited the condition to a moderate degree. Factors
that could have influenced the presence and severity of periodontal disease were analyzed,
it is concluded that this condition was present in the four populations under study, to a mild

degree.
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Introduccion terias y sus productos, y se manifiesta como un proce-

so de tipo inflamatorio que inicia en la encia que cir-
Se define como enfermedad periodontal a un grupo de cunda los dientes. Si el irritante persiste en tiempo y
alteraciones que se producen en el aparato de soporte cantidad, el proceso inflamatorio se mantiene difun-
de los dientes. Esta enfermedad se asocia a una res- diéndose hacia tejidos més profundos, como el liga-

puesta defensiva organica en presencia de algunas bac- mento periodontal, el cemento radicular y el hueso al-
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veolar, produciendo cambios proliferativos,' degenera-
tivos y necréticos.

Se sabe que la enfermedad periodontal se presenta de
forma intermitente, esto es, en periodos de actividad y
remisién, dafia de manera irreversible a los tejidos y fi-
nalmente causa su destruccién. Si bien su comienzo se
asocia a la presencia de la placa dentobacteriana, la res-
puesta del individuo y el avance de la enfermedad pueden
estar relacionados a factores del estado general, tales como
deficiencias nutricionales, alteraciones de tipo hormonal,
metabdlico, infecciones asociadas, enfermedades degene-
rativas o autoinmunes entre otras.?

La lesién inflamatoria inicial denominada gingivitis,
afecta s6lo a los tejidos blandos; se designa periodontitis
a la alteracién que afecta estructuras como el ligamento
periodontal y el hueso alveolar, que resulta en pérdida de
la insercién y de soporte de los dientes.

La Academia Americana de Periodoncia (AAP) estable-
ci6 una clasificacién para las enfermedades y condiciones
periodontales en 1999,° en donde se mencionan algunos
criterios clinicos relacionados a formas de presentacion y
progreso.

Diversos estudios han propuesto distintas formas para
establecer la incidencia de la enfermedad periodontal, tanto
en poblaciones actuales como en algunas antiguas ya des-
aparecidas. Segiin Brothwell,* las afecciones que produ-
cen mayor pérdida de dientes en individuos de épocas
anteriores a la actual, son la caries y la enfermedad perio-
dontal; de esta ultima sugiere que tal vez no tenga tanta
relevancia en el hombre primitivo como la que tiene en el
hombre actual, menciona diversas investigaciones que
estudian a la enfermedad periodontal en restos del Pleis-
toceno, especificamente en especimenes de Neanderthal
y en restos de anglosajones del siglo XVII.

Lukacs® por su parte menciona que la inflamacién del
tejido gingival y la enfermedad periodontal producen po-
rosidad macroscépica, periostitis y resorcién del margen
del hueso alveolar, y aclara que la comparacion directa
del grado de resorcién alveolar es complicada debido a
las diversas formas utilizadas por los investigadores de
este campo.

En un intento por conocer desde cuando se ha presen-
tado esta patologia y el grado en que se ha desarrollado
en poblaciones desaparecidas, algunos investigadores han
elaborado técnicas clasificaciones y métodos especificos
que les han permitido, de alguna manera, determinar el
grado de salud-enfermedad de las estructuras de soporte
de los dientes. Estos estudios se han basado en su mayo-
ria en la altura del hueso alveolar remanente que presen-
tan los restos.

Lockery col.® realizaron una exhaustiva revisién de la
bibliografia y reportan estudios sobre la incidencia de la
enfermedad periodontal. Otros autores,” ademas de las

caracteristicas biolégicas antes mencionadas asocian a
este tipo de enfermedad con factores histoéricos, étnicos,
culturales, genéticos y psicosociales.

Kerr®® estudi6 poblaciones inglesas ubicadas en dife-
rentes periodos. Propuso en 1988 seis categorias de eva-
luacién en las que se analizan variaciones en la arquitec-
tura y textura de la cresta alveolar interdental.

Por otro lado, Kingsmill'® examiné créaneos pertene-
cientes a pobladores ingleses del siglo XIX mayores de
15 anos, registré el namero de dientes, y si presentaban
caries radicular, célculo o furcas involucradas.

Whittaker y cols.'*'? realizaron estudios en créaneos de
dos antiguas poblaciones inglesas para establecer el des-
gaste dental, la altura de la cresta alveolar y la erupcién
continua en dientes.

Respecto a los estudios de poblaciones en América,
Villegas,'® Speckman,'* y Crespo,'® estudiaron algunas
afecciones orales, entre ellas el grado de enfermedad pe-
riodontal, en individuos prehispéanicos. Mansilla y col.'®
revisaron la coleccién del templo de San Jerénimo, de la
época Virreinal de México, donde reportd la presencia de
célculo dental.

Como se puede apreciar, el estudio de la enfermedad
periodontal se ha realizado en diferentes poblaciones de
diversas épocas y ha sido analizada desde distintas pers-
pectivas. Por esto, para contribuir en el conocimiento de
estos aspectos en las antiguas poblaciones de México,
nos propusimos el objetivo de establecer el grado de en-
fermedad periodontal de cuatro poblaciones del México
prehispénico, en las colecciones de restos 6seos de Peri-
cues, Tlatelolco, Jaina y Cholula, que pertenecen al Mu-
seo Nacional de Antropologia e Historia en México.

Material y métodos

Para realizar el presente estudio se revisaron cuatro co-
lecciones de entierros almacenados en la Direccién de
Antropologia Fisica (DAF) del Instituto Nacional de An-
tropologia e Historia en la ciudad de México.

Las colecciones seleccionadas fueron las siguientes:

a) Tlatelolco, perteneciente al posclasico superior, es de-
cir la época inmediata anterior a la Conquista, que co-
rresponde a restos de individuos que habitaron la zona
del Valle de México a finales del siglo XV. Se revisaron
172 muestras (Llamosas'’).
Jaina, poblacién del periodo clasico, de mayas que ha-
bitaron la isla denominada Jaina, ubicada en la costa
de Campeche. Se examinaron 54 muestras, (Reyes'®).
c) Pericues, que pertenece al periodo de contacto con los
espafnoles en los inicios del siglo XVI, de individuos
que poblaron la zona actual de “"Los Cabos” en Baja
California Sur. Se revisaron 20 muestras, (Reyes'®).

b
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d) Cholula, que data del periodo posclasico, de habitan-
tes del Valle de Puebla. Se revisaron 54 muestras,
(Mata'®).

Todas las muestras mencionadas fueron revisadas se-
gun el orden de secuencia en que estan catalogadas en la
propia DAF. De todos los dientes presentes se obtuvo la
medida en milimetros, de la unién esmalte-cemento al
reborde 6seo, utilizando para ello una sonda codificada.
Se elabor¢ el promedio de todas las medidas de cada in-
dividuo, dando una calificacién con base en los parame-
tros de la Academia Americana de Periodoncia (1999), se
clasificaron la presencia y grado de enfermedad periodon-
tal de la siguiente manera:

* Promedio de 0 a 1 mm, se estableci6 que el individuo
no tenia enfermedad periodontal (Figura 1).

* Promedio de 2 a 3 mm, se estableci6 que el individuo
tenia enfermedad periodontal leve (Figura 2).

Figura 1. Ejemplo de lesién periodontal con pérdida leve de insercién.

Figura 2. Ejemplo de lesién periodontal con pérdida leve de la insercién.
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* Promedio de 4 a 5 mm, se estableci6 que el individuo
tenia enfermedad periodontal moderada (Figura 3).

* Promedio de 6 o mas mm, se establecié que el indivi-
duo tenia enfermedad periodontal avanzada (Figura 4).

El diagnoéstico por poblacién se obtuvo con base en la
media de los promedios de cada individuo.

Resultados

De acuerdo a los pardmetros sefialados anteriormente,
encontramos que en el nivel que corresponde de 0 a 1
mm, considerado sin pérdida de insercién, que significa
un aparente estado de salud periodontal, la poblacién de
Cholula fue la que mostré un porcentaje mayor de indivi-
duos (38%), es decir la mas saludable, seguidos de Tlate-
lolco (28.4%), Jaina (16.6%) y por ultimo la poblacién

Figura 3. Ejemplo de lesién periodontal con pérdida moderada de la
insercién en el segundo molar.

Figura 4. Ejemplo de lesién periodontal con pérdida severa de la
insercion.
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que mostroé el menor porcentaje (5%), fue la de Pericues,
donde practicamente todos los individuos presentaron
cierto grado de pérdida de insercion.

En todas las poblaciones, la mayoria de los individuos
presentaron una pérdida de insercién entre 2 y 3 mm,
considerado como periodontitis leve, Pericues (75%) apa-
rece con el mayor porcentaje seguido de Jaina (66.6%) y
Tlatelolco (65.6%) que presentaron porcentajes simila-
res, mientras que Cholula (54%) poco mas de la mitad de
los individuos presentaron este nivel de pérdida.

Para la periodontitis moderada, que corresponde a pér-
didas 6seas de entre 4 y 5 mm, los registros son pocos,
pues el mayor porcentaje lo presentan los individuos de
Jaina (16.6%), seguidos de Cholula (6%), Tlatelolco (5.2)
y Pericues (4%).

En cuanto a la periodontitis severa, esto es con pérdi-
da de insercién correspondiente a 6 o mas milimetros,
las cuatro poblaciones mostraron porcentajes muy bajos
de individuos afectados, ya que sélo en Cholula (2%) y
Tlatelolco (0.6%) se registraron hallazgos, lo que indica
que este grado de enfermedad periodontal fue practica-
mente nulo en los individuos estudiados.

El resumen de los resultados se presenta en el cuadro I.

Discusion

El estudio de la salud en poblaciones desaparecidas se ha
realizado mediante diferentes métodos y con diversos
objetivos, como en los estudios de Speckman,'* Crespo,'®
Mansilla,'® Villegas,*® Kerr,?° Kingsmill'° y Whittaker'! que
entre otros, han estudiado la enfermedad periodontal.
Todos han empleado una metodologia distinta, por la cual
la comparacién de sus resultados con los aqui expuestos,
presenta dificultades.

Nuestra metodologia consistié en obtener la distancia
que existe ente la uniéon esmalte-cemento y la cresta ésea,
para determinar con ello la pérdida de insercion del dien-
te yla gravedad de la enfermedad periodontal, de acuerdo
con los parametros de la AAP de 1999, que senala la ne-
cesidad de realizar la medida en cada diente, por cada una
de las caras axiales, y se establecié el diagnéstico para
cada individuo. De esta manera, se precisa en forma con-
fiable, la prevalencia, gravedad y distribucion de esta en-
fermedad para cada poblacion estudiada, lo que permite
tener un pardmetro definido de comparacién.

En la bisqueda de las posibles causas de la enferme-
dad periodontal en las diversas poblaciones estudiadas y
en investigaciones antropoldgicas similares, algunos au-
tores como Crespo,'® citan como factor etiolégico de esta
patologia a la deficiente ingesta de vitamina C, en los
pobladores de la regién del altiplano central y sur de
México. Sin embargo ahora sabemos que este aspecto no
es decisivo para la aparicién de enfermedad periodontal,
porque se ha comprobado que la presencia de bacterias
especificas y la acumulacion de factores irritantes locales
(placa dentobacteriana) son la principal causa de la apari-
cién de las afecciones periodontales, que provocan la pér-
dida de hueso, aunque sabemos que hay otros factores
que influyen en ello, como el efecto de la respuesta inmu-
nolégica del huésped.’®

En términos generales, la aparicién de la enfermedad
periodontal depende de los habitos alimenticios, higiéni-
cos y culturales, pero sobre todo, de la interaccién de las
bacterias y sus productos sobre los tejidos de soporte, y
los mecanismos de defensa del huésped. Algunos autores
han estudiado ampliamente estos aspectos, como Umeda
y col,?° Slots y Ting,?! Albandar J,?? Asikainen y Chen??
reportan la presencia de algunas bacterias, en especial de

Cuadro I. Relacién del nimero y porcentaje de individuos por poblacién, segtin el nivel de pérdida ésea, de acuerdo

a la clasificacion de la AAP (1999).

Distancia (mm)
cresta alveolar/

uniéon cemento-esmalte Tlatelolco Cholula
0-1 49 19
28.4% 38%
2-3 113 27
65.6% 54%
4-5 9 3
5.2% 6%
6 0 mas 1 1
0.6% 2%
Totales 172 50

100% 100%

Jaina Pericues Totales
9 1 78
16.6 % 5% 26.3%
36 15 191
66.6% 75% 64.5%
9 4 25
16.6% 20% 8.4%
0 0 2

0.7%
54 20 296
100% 100% 100%
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Actinobacillus actinomycetemcomitans y las Porphyro-
monas gingivalis, como productoras de enfermedad pe-
riodontal destructiva, en distintos grupos étnicos, dife-
rentes edades, y estudios sobre la transmision de estas
bacterias entre individuos. Estas y otras bacterias que
forman parte de la flora normal y que conforman el eco-
sistema bucal, participan en la patogenia de la enferme-
dad periodontal. Dado que desconocemos el tipo de bac-
terias que estuvieron presentes en la boca de los prehis-
panicos habria que tratar de establecer cudles fueron los
microorganismos involucrados en dicho proceso.

En cuanto a la influencia de algunos hébitos en el de-
sarrollo de la enfermedad, se sabe que los prehispanicos
eran cuidadosos con su higiene, en crénicas como la de
Diego de Landa?®* se menciona que los mayas después de
alimentarse limpiaban su boca, dado que lo consideraban
como un signo de refinamiento. Por otro lado Sahagun,?
quien estudié ampliamente las costumbres de los pue-
blos nahua, menciona aspectos de los habitos higiénicos
bucales, asi como de algunos cuidados especificos en el
tratamiento de encias y de eliminacion del calculo. Aun-
que el depésito de célculo encontrado en los restos nos
indica que su limpieza no era tan efectiva, en este caso,
su presencia no puede considerarse como factor etiol6gi-
co determinante de la gravedad de la enfermedad perio-
dontal, dado que el grado de alteraciéon periodontal que
prevaleci6 en las cuatro poblaciones fue leve.

Los restos estudiados pertenecieron a seres que falle-
cieron entre la tercera y la cuarta décadas de la vida; es
importante mencionar que la prevalencia de la enferme-
dad periodontal se incrementa con la edad.?¢?” Al revisar
los estudios de poblaciones actuales en individuos de este
rango de edad, notamos que coincide el grado de enfer-
medad periodontal crénico de grado leve y moderado, por
lo que surge la inquietud, de cémo hubiera evolucionado
esta alteracion si estos individuos hubieran sido mas lon-
gevos.

Aunque es dificil correlacionar la salud general de es-
tos pobladores con las condiciones propias de la boca,
entre otros datos disponibles, Hernandez?® cita muchas
crénicas indigenas que relatan severas y variadas epide-
mias, en el area central de México. Por otro lado, los
Pericues segtn lo describe Rodriguez,? no padecian en-
fermedades severas, las que les aquejaban no eran graves
o destructivas como lo fueron después del contacto con
los europeos. De acuerdo a esto, intuimos que las pobla-
ciones estudiadas, habrian desarrollado una adecuada adap-
tacién a su entorno, que también se reflejaba en la condi-
cién de salud periodontal.

Como conclusién y de acuerdo a los resultados obteni-
dos en estas investigaciones, es claro que la enfermedad
periodontal en las cuatro poblaciones estaba presente en
grados de leve a moderado, sin que fuera motivo de pér-
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dida de dientes o que provocara infecciones 6seas rele-
vantes. Es decir, estos habitantes prehispanicos no su-
frian por la enfermedad periodontal de manera severa.
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