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RESUMEN
La periodontitis es una alteracion inflamatoria, iniciada por la presencia de una placa bacteriana, que afecta tanto al ligamento

periodontal como al hueso que engloba los dientes. Estos malestares engloban enfermedades cardiovasculares, cancer
gastrointestinal y colorrectal, diabetes y a la insulina y alteracion de Alzheimer, asi como una dolencia del tracto para respirar y
hechos adversos del embarazo.

En las ultimas décadas, varias lineas de evidencia han apoyado la existencia de una relacion entre la periodontitis y la salud
sistémica. La periodontitis actiia dentro del mismo modelo inflamatorio crénico observado en la enfermedad cardiovascular, ahora
es evidente que los trastornos cardiacos empeoran con la periodontitis, tanto experimentalmente como en humanos. Por todas
estas razones, es muy plausible que la prevencion de la alteracion de la ldmina periodontal tenga un impacto en la progresion de
las alteraciones cardiovasculares. En esta revisién, hemos brindado un relato actualizado sobre el conocimiento actualizado de la
periodontitis y enfermedad cardiovascular.

Palabras Clave: periodontitis, inflamacién, bacteria, enfermedad cardiovascular (Fuente: DeCS BIREME).

SUMMARY

Periodontitis is an inflammatory disorder, initiated by the presence of bacterial plaque, which affects both the periodontal ligament
and the bone that surrounds the teeth. These ailments include cardiovascular disease, gastrointestinal and colorectal cancer,
diabetes and insulin and Alzheimer's disease, as well as respiratory tract disease and adverse events of pregnancy.

In recent decades, several lines of evidence have supported the existence of a relationship between periodontitis and systemic
health. Periodontitis acts within the same chronic inflammatory model seen in cardiovascular disease, it is now evident that cardiac
disorders are worsened by periodontitis, both experimentally and in humans. For all these reasons, it is highly plausible that the
prevention of periodontal lamina alteration has an impact on the progression of cardiovascular alterations. In this review, we have
provided an updated account of the current understanding of periodontitis and cardiovascular disease.
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Por lo que, estas enfermedades no transmisibles, se estin
convirtiendo en las de primer orden en una poblacién cada
vez mas vegetal, dietas refinadas y estilos de vida sedentarios
y suman los 41 millones de muertes en lo que se realiza un
balance al afio [3].

INTRODUCCION
La periodontitis es una lesion inflamatoria multifactorial que,
si no se trata, puede llevar al dafio irreparable de los tejidos
de sostén (ligamento periodontal, cemento y hueso alveolar)
que engloban los dientes con la pérdida dentaria. Es uno de
los principales determinantes del desarrollo y la progresion
de la enfermedad periodontal estd respaldado por una mayor
concentracion de bacterias enfermantes, dentro del cilculo  salud bucal es un estado de bienestar funcional, estructural,
dental, que llegan a una respuesta inmunitaria nociva masiva ~ estético, fisiologico y psicologico y es esencial para la salud
[1]. general y la calidad de vida de un individuo". La enfermedad
del periodonto también se ha unido con multiplex afecciones
sistémicas, incluidos los sumados de forma adversa en el
embarazo, alteraciones cardiovasculares, enfermedades

La Asociaciéon Dental Estadounidense ha establecido a "La

La presencia de determinantes periodontales y los
subproductos metabolicos en la boca puede llevar Ia

respuesta inmune mds alld de la cavidad oral, originando asi
el nacimiento de condiciones sistémicas; ain no se ha
formado una relacién de causay efecto para la mayoria de las
lesiones, y aun se estdn identificando los mediadores
asociativos. Una mejor comprension de los efectos
sistémicos de los microorganismos orales contribuird al
objetivo de usar la cavidad oral para diagnosticar y
posiblemente tratar enfermedades sistémicas no orales [2].
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respiratorias, cancer, lupus, artrosis reumatoide, diabetes y
males con rifion croénico. El inicio biolégico de estas
asociaciones se origina en la baja carga inflamatoria sistémica
que se ha asociado con la periodontitis. El raspado y abordaje
que se realice va mejorar no solo las medidas periodontales
como el sangrado gingival, la profundidad de sondaje y la
insercion [4].
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PERIODONTITIS

Segtn sea el comienzo de la periodontitis que se inicia
principalmente en respuesta a un grupo especifico de
bacterias y se caracteriza por una compleja interaccion
huésped-biopelicula. La Organizacién Mundial de la Salud,
sefiala que el mal grave de periodontitis provoca la pérdida
de dientes en aproximadamente el 5-15 % de la tasa mundial
y se halla la sexta enfermedad més comun que afecta a los
humanos [5]. Casi es una mitad de los adultos
estadounidenses de 230 afos estin afectados por
periodontitis. La infeccién periodontal también se relaciona
positivamente con una serie de condiciones sistémicas, como
la enfermedad cardiovascular, la diabetes mellitus, el
sindrome metabélico, la neumonia, los hallazgos adversos
del embarazo y las lesiones de cincer [6, 7].

La periodontitis es una desregulacion inmunitaria (funcién
inmunitaria aberrante) en su base, que involucra multiples
componentes causales, que interactian simultineamente
(como se describe anteriormente para otras enfermedades
inflamatorias cronicas) [8]. Siendo el estudio de los agentes
que dafnan el periodonto y la inflamacién que tiene un gran
interés para mucho investigador. En lo que cabe a través de
los afios, se acumula evidencia que relaciona la enfermedad
bucal con muchas alteraciones no bucales y sistémicas, como
el cancer, las enfermedades cardiovasculares, la diabetes tipo
2, la infeccion del tracto respiratorio, los hallazgos adversos
de gestacion y las enfermedades neurodegenerativas [3].

Los tratamientos periodontales son procedimientos
predecibles en términos de control de la infeccion,
disminucion del sondaje y obtencion del nivel de insercion
clinica. Un buen control de la placa es crucial para mantener
la salud periodontal y los datos relacionados con el
comportamiento del cepillado de dientes respaldaron esta
afirmacion. Hubo una trasparencia de los modos entre dosis
y la respuesta, gracias a la forma del cepillado de dientes y el
cambio en el ntimero de dientes con PPD > 4 mm. El
cepillado con el uso de hilo dental parecieron ser los mas
efectivos para reducir los puntos de placa y gingivitis, y
fueron los menos de aplicarse en su forma mdas preventiva

[8].

Queda por establecer que patogeno estimulan el desarrollo
de la enfermedad sistémica, o si el mal sistémico hace que
cambie una mayor cantidad de patégenos periodontales. El
microbiota oral puede causar inflamacién oral, pero va a ir
directamente a la inflamacion sistémica, aumentando la
inflamacidn a través de la liberacion de toxinas o la fuga de
productos microbianos al torrente sanguineo [2].

ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR

El mal cardiovascular es una lesiéon inflamatoria que ataca a
las arterias coronarias asociada con la formacion de ateroma,
que puede causar discapacidad y, a menudo, la muerte [6].
Evidencias particularmente significativas asocian las
bacterias periodontales y la pérdida de dientes con
trastornos sistémicos y especificamente con enfermedades
cardiovasculares. Ademas, recientemente se ha informado
una correlaciéon entre la enfermedad periodontal y la
hipertension [9].

Los géneros de bacterias Gram-negativas que se acumulan
estan el Treponema, Bacteroides, Porphyromonas, Prevotella,
Capnocytophaga, Peptostreptococcus, Fusobacterium,
Actinobacillus y Eikenella. Los primeros avances identificaron
a Porphyromonas gingivalis, Actinobacillus
actinomycetemcomitans y Tannerella forsythia como las
causantes del dolor periodontal, y gran parte de la
investigacion sobre la enfermedad periodontal sigue
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centrandose en estos microorganismos. Sin embargo,
recientes estudios han determinado que en boca se contiene
entre 500 a 700 taxones prevalentes; esta comunidad
microbiana se denomina microbiota oral. El microbiota oral
se concentra en la placa dental de la cavidad bucal [2,10,11].

Es una causa de la morbi-mortalidad en los paises
industrializados, y de muerte en el mundo. Los factores de
riesgo clasicos, como la bien llamada hipercolesterolemia, la
hipertension y el tabaquismo, solo se llega a explicar la mitad
de las muertes de los pacientes con este grupo de patologias
y la mitad de los eventos cardiovasculares graves [12]; y dado
su alto impacto econémico y social, la correlacion entre
enfermedad cardiovascular y periodontal ha llamado la
atencion de muchos investigadores [2]. La presencia
comorbida de dos o mas ENT presenta un desafio importante
para la economia, equivalente a dos tercios de todos los
costos de salud en los EE. UU.; sin embargo, menos del 1 %
del gasto sanitario en los EE. UU. se centra en la prevencion
para mejorar la salud en general [13].

Las respuestas inflamatorias son procesos biologicos
protectores disefiados para eliminar los estimulos dafiinos y
promover el retorno del tejido afectado a su estado y funciéon
preinflamatorios (homeostasis). Hay una serie de
mediadores antiinflamatorios, incluidos los inhibidores
tisulares de las metaloproteinasas, que son importantes
enzimas destructoras de tejidos liberadas por los macréfagos
durante la respuesta inflamatoria, lo que puede causar le
muerte del paciente [10].

PERIODONTITIS Y ENFERMEDAD
CARDIOVASCULAR

La enfermedad periodontal se ha relacionado con una serie
de afecciones, como mal cardiovascular, accidentes
cerebrovasculares, diabetes y males durante la gestacion,
posiblemente a través de vias inflamadas en general [13].
Siendo eficaz para reducir los niveles a corto plazo de los
marcadores sistémicos de inflamacion. A corto plazo se han
evidenciado una disminucion de los marcadores sistémicos
que sean identificado con los males cardiovasculares,
abarcados IL-1, IL-6 y fibrin6geno [5].

Estos desarrollan el marcador inflamatorio (proteina C
reactiva (PCR)), factor de necrosis tumoral alfa (TNF-o),
interleucina-6 (IL-6) y leucocitos), marcadores tromboticos
y pardmetro de perfil lipidico [10]. Siendo una Enfermedad
no Transmisibles con una alta prevalencia del 45-50 % en
general, y la forma mis grave afecta al 11,2 % de la poblacion
mundial, lo que la convierte en la sexta enfermedad humana
mds comun. Ahora hay un cuerpo significativo de evidencia
para apoyar asociaciones independientes entre la
periodontitis  severa, incluyendo diabetes, lesiéon
cardiovascular, mal pulmonar obstructiva crénica y lesién
renal cronica. De hecho, un cuadro grave se asocia de forma
independiente y se nombra con la muerte cardiovascular y
por todas las causas en varias poblaciones diferentes [13,14].

La destruccion de los tejidos inflamatorios aumenta el flujo
de liquido crevicular gingival, que lleva el coligeno
degradado y los compuestos que contienen hemo al surco
gingival. Estas moléculas son utilizadas selectivamente por
otras bacterias y desarrollan atn mds comunidades
disbioticas en el surco gingival. Por el contrario, las especies
relacionadas con la salud estin en desventaja bajo esta
condicién ambiental, causando desequilibrios y exacerbando
atn mis la inflamacién, lo que eventualmente resulta en
periodontitis individual [14,15].
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Las investigaciones actuales muestran que la presencia de
bacterias periodontales en el torrente sanguineo o in situ en
las lesiones vasculares es un riesgo asociado con el mal
aneurismatico, y la caracteristica principal de la lesion por P.
gingivalis asociada con aneurismas. Es la multiplicidad de
células de musculo liso en la aorta distal. Creen que el tamafio
a nanoescala de las vesiculas de la membrana externa
provocari dafos proteoliticos en los vasos sanguineos a los
que las bacterias originales no pueden acceder, lo que hace
que las vesiculas de la membrana externa sean tan
importantes como las bacterias originales en la patogenia
[15,17].

Pueden inducir vias inflamatorias inmunitarias innatas
especificas de células que causan y mantienen un estado
crénico de inflamacidn en sitios distantes de la periodontitis.
Ademais, los investigadores identificaron una asociacion
indirecta entre las dos enfermedades, ya que comparten
razones de riesgo similares, como el tabaquismo, la diabetes,
la obesidad y la hipertension. Sobre la base de esta evidencia,
algunos investigadores concluyeron que podria haber una
asociacion leve a moderada entre la periodontitis y la lesion
Cardiovascular [16].

Los principales ejemplos de tales interpretaciones erroneas
son la suposicion de que la periodontitis es una de las causas
de la enfermedad cardiaca, o que el estrés causa la
periodontitis. Es importante que los médicos entiendan que
las correlaciones y asociaciones no implican o equivalen a
causalidad. De hecho, las suposiciones incorrectas de
causalidad son un importante problema de salud publica [18].

Exista una asociacién que es donde parte este problema; por
lo tanto, hasta el momento ha sido incierta acerca de si la
terapia periodontal puede ayudar a prevenir las
enfermedades cardiovasculares en personas diagnosticadas
con cuidados cronica. Estas investigaciones a menudo
implican a las bacterias asociadas con la enfermedad
periodontal, incluidas  Porphyromonas gingivalis 'y
Aggregatibacter actinomycetemcomitans y sus patdgenos
asociados y vias inflamatorias como la causa. También se ha
encontrado con el mal arterial periférica, el accidente
cerebrovascular y la lesion coronaria. Estas revisiones a
menudo incorporan los estudios transversales mds
ampliamente disponibles que pueden proporcionar
estimaciones de prevalencia, pero no necesariamente
demuestran el posible vinculo causal entre la lesion
periodontal y las enfermedades cardiovasculares [19,20].

La poblacién que sufre mal periodontal grave tienen a
desarrollar el mayor grado la enfermad cardiovascular, lo
que indica posibles poblaciones objetivo para futuras
intervenciones de salud publica y deteccion. Se requiere
investigacion adicional para examinar la causa de la
heterogeneidad en los resultados y establecer conclusiones
solidas.

CONCLUSION
Las lesiones que comparten estos mecanismos de
inflamacién sistémico que presentan en los niveles de
mediadores de inflamacion, lipidos y factores hemostaticos,
y los marcadores indirectos de eventos cardiovasculares se
han examinado rigurosamente y la terapia periodontal ha
mostrado una influencia significativa sobre estos marcadores
a corto plazo. Para lograr una lesion cardiovascular en
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pacientes con diagnostico de periodontitis, el hallazgo de
certeza muy baja no fue directamente acerca de los
resultados del tratamiento periodontal.
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