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ESTADO Y PERCEPCION DE SALUD BUCAL EN PACIENTES DIABETICOS TIPO 2
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Introduccion: A nivel mundial la morbilidad y mortalidad por
enfermedades crénicas se incrementan de modo sostenido, prin-
cipalmente la Diabetes Mellitus 2 (DM 2). Esta es una enferme-
dad que se caracteriza por la ausencia absoluta o relativa de
insulina, siendo esta circunstancia determinante de un trastorno
generalizado en el metabolismo de los hidratos de carbono,
grasas y protefnas. I.a DM figura como una de las diez primeras
causas de muerte en la esfera internacional, tanto que afecta aproxi-
madamente al 6.0 por ciento de la poblacién en el mundo; mien-
tras en México aproximadamente el 8.2 por ciento de la pobla-
cion entre 20 y 69 anos sufre Diabetes Mellitus y cerca del 30.0
por ciento de los individuos ignora que la tiene. .a DM tipo 2 es
la forma mas frecuente de origen primario y constituye el 90.0 al
95.0 por ciento de todos los casos en México representando as,
uno de los desaffos mas significativos que deben enfrentar los
sistemas de salud por su frecuencia e impacto social. Por otro
lado, se ha visto que el conocimiento del paciente sobre su enfer-
medad y su estado bucal es generalmente pobre surgiendo asi la
necesidad de un a apropiada educacién para la salud y promo-
ci6én de la misma para mejorar la salud orla de estos pacientes.
Objetivo: El propésito de este estudio fue identificar el nivel de
conocimientos sobre enfermedad periodontal (EP) en un gru-
po de sujetos con DM 2 y sin ella, asi como establecer la relacion
entre EP y DM 2 en relaciéon a los conocimientos.

Metodologia: A través de un estudio transversal, se selecciona-
ron de forma aleatoria 107 pacientes de 45 afios y mas de edad
que acudieron a la clinica de admision de la escuela de odontolo-
gfa de la Universidad de Ciencias y Artes de Chiapas, a quienes se
les aplic6 una entrevista estructurada. La evaluacion peridontal
se reralizo por tres examinadores previamente calibrados apli-
cando el Indice de Necesidades de Tratamiento Periodontal
Comunitario INTPC) (Kappa en un rango de 0.79 — 0.92).
Para la deteccion de paciente diabético se aplicé una historia clini-
cay determinacion de glucosa sérica (Glucosa GOD ES, DiaSys).

Resultados: De las personas entrevistadas, el 57.0 por ciento
(61) fueron del sexo femenino y 43.0 por ciento (406) del sexo

masculino con edades comprendidas entre 45 a 80 afios, razén
mujer hombre 1.32:1, y un promedio de 55.2 £ 9.5 afios (hom-
bres 57.6 = 9.33, mujeres 53.4 + 9.31). E1 58.9 por ciento (63)
se identificaron como sujetos sanos. Sélo el 9.35 por ciento de
los sujetos estudiados reconocié padecer de EP y aunque to-
dos percibieron en mayor o menor grado signos clinicos como
el sangrado y la movilidad dental, no los asociaron con la EP.
Los pacientes diabéticos mostraron mas sextantes con calculo
(» <0.001) y bolsas peridontales de 3-4 milimetros (p < 0.001)
y de 6 milimetros o mas (p < 0.001) en comparacién con los
sujetos sanos. Los diabéticos percibieron 2.9 veces mas la pre-
sencia de sangrado (p = 0.02) y 4.67 veces mas la presencia de
movilidad dental (»p = 0.001) en comparacién con los no dia-
béticos.

Conclusiones: Los pacientes evaluaron su condicion bucal con
criterios diferentes de lo profesional ya que reportaron niveles de
percepcion de salud mas elevados que la percepcion de la enfer-
medad reflejando asf un bajo conocimiento de la poblacion so-
bre EP y salud bucal y que la poblacién con DM 2 tiene mayor
riesgo de desarrollar EP que la poblacién de no diabéticos. La
prevencion della EP en los pacientes con enfermedades sistémicas,
como la DM 2, es el mejor tratamiento del que se dispone de ahf
la importancia de que estos pacientes en riesgo tengan conoci-
miento sobre la enfermedad y su estado bucal y la relacion entre
estas dos enfermedades.
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