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El presente estudio tiene por objeto evaluar el estado gingival de mujeres en edad fértil que consumen y que
no consumen anticonceptivos orales combinados en relacion a la higiene buco-dental que presentan. Se
realiz6 un estudio de descriptivo de corte transversal en pacientes que concurrieron a la Catedra Practica
Clinica Preventiva | de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional del Nordeste durante el ciclo
lectivo 2007 - 2009.
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Resumen:

El presente estudio tiene por objeto evaluar el estado gingival de mujeres en edad fértil que consumen y que
no consumen anticonceptivos orales combinados en relacion a la higiene buco-dental que presentan. Se
realizé un estudio de descriptivo de corte transversal en pacientes que concurrieron a la Catedra Practica
Clinica Preventiva | de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional del Nordeste durante el ciclo
lectivo 2007 - 2009.

En el primer periodo de estudio se evaluo el estado gingival de 180 pacientes con deficiente higiene buco-
dental, 90 que consumian anticonceptivos orales combinados y 90 que formaron el grupo control.

En el segundo periodo se evalué el estado gingival de 60 pacientes con buena higiene buco-dental, 30 que
consumian anticonceptivos orales combinados y 30 que formaron el grupo control.

El andlisis de los resultados revela que en ambos periodos del estudio las pacientes que consumen
anticonceptivos orales combinados presentan mayor prevalencia y signos clinicos mas acentuados de
gingivitis en comparacion con aquellas pacientes que no consumen anticonceptivos orales combinados. Esto
se observé principalmente en el grupo de pacientes con higiene buco-dental deficiente; donde se encontrd
una asociacion importante entre el consumo de anticonceptivos orales combinados y la gingivitis moderada.

Palabras Clave: Inflamacion gingival — Medicamentos- Higiene Bucal

Abstract:

The present study aims to assess the gingival status of women of childbearing age who consume and do not
consume combine oral contraceptives in relation to oral hygiene in them. A study of cross sectional in patients
who attended the Preventive Clinical Practice | Chair of the Faculty of Dentistry, National University of the
West during the school ayear from 2007 to 2009.

In the first period of study, the gingival status of 180 patients with poor oral hygiene, 90 who used combined
oral contraceptives and 90 who forme the control group.

In the second period gingival status was evaluated in 60 patients with good oral hygiene, 30 who used
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combined oral contraceptives and 30 who formed the control group.

The analysis of the results reveals that in both periodo of study, patients taking combined oral contraceptives
have a higher prevalence and more pronounced clinical signs of gingivitis compared with those patients who
do not use combined oral contraceptives. This was observed mainly in the group of patients with poor dental
hygiene, where Tuy found a significant association between combined oral contraceptive use and moderate
gingivitis.

Keywords: gingival inflammation — Drugs - Oral Hygiene
Introduccion

En el Simposio Internacional de la American Academy of Periodontology, realizado en 1999, se reviso la
clasificacién de las enfermedades periodontales. En la nueva clasificaciéon resultante se acordé incluir una
categoria que hiciera alusién a los problemas localizados a nivel gingival; es decir, aquéllos que acontecen
Unicamente sobre la encia, y cuya extension no afecta a estructuras adyacentes.

Dentro de la clasificacion elaborada que engloba a las enfermedades gingivales se encuentran las
Enfermedades gingivales modificadas por medicamentos, donde se considera a la Gingivitis asociada a
anticonceptivos orales (1).

Los anticonceptivos orales han marcado un hito en la historia de la Medicina. Desde su introduccion en 1960
revolucionaron la planificacion familiar y abrieron las puertas para la anticoncepcién hormonal. En muchos
paises es el método mas popular para regular la fertilidad. En América Latina se considera que
aproximadamente 8.3 millones de mujeres son usuarias de anticonceptivos orales (2).

En el tejido gingival existen receptores del estrégeno y de la progesterona. Los estrégenos se metabolizan en
ese tejido y pasan de estrona a estradiol. La progesterona produce alteraciones clinicas en los capilares
gingivales y puede provocar cambios gingivales caracterizados por la presencia de eritemas, edemas,
exudado gingival y el aumento de la permeabilidad capilar (3,4).

Un estudio encontré que los altos niveles de estas hormonas alteran el metabolismo del colageno en la
gingiva reduciendo la capacidad para reparar y mantener estos tejidos (5).

Ademas estas hormonas representan un aporte para el desarrollo exacerbado de algunas especias
bacterianas patdgenas como la prevotella intermedia, que utiliza la progesterona y el estradiol debido a su
semejanza estructural con la vitamina K necesaria para su crecimiento (6).

En el desarrollo de la inflamacién e incremento del exudado del surco gingival, se sostiene que la placa
bacteriana es el factor causal de la enfermedad, interviniendo el componente hormonal cuando hay presencia
de irritantes locales y cambios gingivales no controlados (7).

Hay tendencia a conceptuar que los cambios hormonales por si mismos no causan gingivitis y los cambios
patologicos en el tejido gingival de pacientes que consumen anticonceptivos orales se relacionan con la
presencia de la placa bacteriana, el calculo dental y el nivel deficiente de higiene bucal, interviniendo los
factores hormonales exagerando la respuesta a los irritantes locales (8).

El presente estudio tiene por objeto evaluar el estado gingival de mujeres en edad fértil que consumen y que
no consumen anticonceptivos orales combinados (AOC) en relacion a la higiene buco-dental que presentan.

Materiales y Métodos

Se realizé un estudio descriptivo de corte transversal en pacientes mujeres en edad fértil que concurrieron
para atencion odontoldgica a la Catedra Practica Clinica Preventiva | de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional del Nordeste durante el ciclo lectivo 2007 - 2009.

El estudio se dividio en dos periodos. En el primero (2007-2008) se evalud el estado gingival de 180
pacientes con deficiente higiene buco-dental. La muestra qued6 conformada por dos estratos integrados por
90 pacientes que consumian anticonceptivos orales combinados y 90 pacientes que formaron el grupo
control. Se incluyeron en el estudio a las pacientes que presentaban mas del 20% de placa bacteriana y se
excluyeron a pacientes fumadoras, a aquellas que presentaban patologias o se encontraban bajo tratamiento
médico que pudiera afectar el estado gingival y a las que se hubieran realizado tratamiento periodontal dos
semanas antes del momento de la evaluacion gingival.

En el segundo periodo (2009) se evalud el estado gingival de 60 pacientes mujeres con buena higiene
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bucodental. La muestra se dividi6 en dos estratos integrados por 30 pacientes que consumian
anticonceptivos orales combinados y 30 pacientes que formaron el grupo control. Se incluyeron en el estudio
a las pacientes que presentaban un porcentaje de placa bacteriana menor o igual a 20%. Los criterios de
exclusién fueron similares a los considerados en el primer periodo.

A todas las pacientes se les realiz6 la historia clinica con su correspondiente interrogatorio y examen clinico.
En el interrogatorio se preguntd por el consumo de anticonceptivos orales combinados, el tiempo de
consumo y el nombre comercial del mismo, a partir del cual se establecié su composicién farmacolégica (9-
10).

Para evaluar la higiene buco-dental se utilizo el indice de placa de O‘Leary; el mismo considera que hasta un
20% de placa bacteriana es compatible con salud gingival y un valor superior a 20% indicaria un factor de
riesgo para las enfermedades gingivales.

Para evaluar el estado gingival se utilizé el indice gingival de Lée Silness; el mismo considera que la encia
puede presentar cuatro “grados” distintos que van del 0 al 3 segun los siguientes criterios establecidos:

Grado 0: Encia normal

Grado 1: Infamacion leve, ligero cambio de color y edema y no sangra al sondaje

Grado 2: Inflamaciéon moderada, enrojecimiento, edema, lisura y sangra al sondaje

Grado 3: Inflamacion marcada, marcado enrojecimiento y edema, ulceracién y tendencia al sangrado
espontaneo.
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La participacion de las pacientes en el estudio fue voluntaria y se resguardo en todo momento la identidad de
las mismas. Se les informd los objetivos y métodos a utilizar y se completé la historia clinica con el
consentimiento informado firmado.

El presente trabajo cuenta con el aval del Comité de Etica de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional del Nordeste.

Al finalizar el examen clinico a cada paciente se ensefi6 la técnica de cepillado de Bass y el uso del hilo
dental en forma personalizada.

El andlisis de los datos se realiz6 con los programas estadistico Infostat y Epidat 3.1. Se evalud la asociacion
estadistica mediante el odss ratio (OR) y la significacion estadistica con la prueba del chi cuadrado;
tomandose como nivel de significacion aceptable un valor inferior a 0,05. Igual nivel se utilizé para la
estimacion de parametros mediante intervalos de confianza.

Resultados

En las pacientes que presentaban una higiene bucal deficiente se registré en el grupo que consumian
anticonceptivos orales combinados una elevada prevalencia de gingivitis leve y moderada (Gréafico N° 1).

En el grupo de pacientes que no consumian anticonceptivos orales combinados en el 70% se observo signos
clinicos de inflamacion gingival leve. No se registraron casos de inflamacion gingival marcada (Gréafico N° 2).

Gréafico n°® 1: Estado gingival de pacientes que consumen Anticonceptivos Orales Combinados y que
presentan deficiente higiene bucodental.

http://www.portal esmedi cos.com/publicaciones/articles/3358/1/Gingivitis-asociada-al... 05/07/2013



Page 4 of 7

O Encia Mormal
gop 1%
B Innflamaciaon

gingival leve

42% O Inflamacion
gingival moderada

48% O Inflamcidn gingival

marcada

Grafico n® 2: Estado gingival de pacientes que no consumen Anticonceptivos Orales Combinados y que
presentan deficiente higiene bucodental.
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Se encontrd una asociacion importante entre el consumo de anticonceptivos orales combinados y el grado
de inflamacidon gingival moderada. Las pacientes que presentan una higiene buco-dental deficiente y que
consumen anticonceptivos orales combinados tienen 3,4 veces mas posibilidades de presentar gingivitis
moderada en comparacién con aquellas pacientes que no consumen anticonceptivos orales combinados
(OR: 3,4 IC 95% 1,8-6,3 p: 0,0001).

En las pacientes que presentaban una higiene buco-dental adecuada, se registré en el grupo que consumia
anticonceptivos orales combinados una elevada prevalencia de inflamacion gingival leve y en menor
proporcion inflamacién gingival moderada. (Grafico N° 3).

En el grupo de pacientes que no consumian anticonceptivos orales combinados predominé la inflamacién
gingival leve y en menor proporciéon se observé pacientes con caracteristicas clinicas de encias normales
(Grafico N°4).

No se encontré una asociacion importante entre el consumo de anticonceptivos orales combinados y el
grado de inflamacién gingival moderada (OR: 4,4 IC 95% 0,4- 42,5 p: 0,16).

Grafico n® 3: Estado gingival de pacientes que consumen Anticonceptivos Orales Combinados y que
presentan buena higiene bucodental.
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CUADRO NPe° I. Anticonceptivos Orales Combinados: Composicién Farmacolégica

Mombres
Comerciales

Etinilestradiol

Gestodeno

Levonorgestrel |Drosperinena |Ciproterona

NMirelle Secret 28

15 mcg

ol mocg

Salud Publica™
Cuidafam
Femiane

20 mcg

TH mcg

Miranova

April

Femixin
Morgestrel Minor

20 mcg

[si= Mini
“Yasminell

20 mcg

3 mg

Gynovin

30 mncg

75 mcg

Norgestrel Flus
Microgynon

30 mncg

Y asmin
Divina
Isi=s
Damsel
Kala
Kirum

30 g

3 mg

Diane- 35

35 mcg

2 mg

Trdestan

I0- 40- 30 meg

¥R 1O meg
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El tiempo de consumo de los anticonceptivos orales combinados no pudo ser definido correctamente
debido a que las pacientes no recordaban con precision el momento de inicio del consumo.

En ambos periodos del estudio, se registr6 un consumo de anticonceptivos orales combinados con 22
nombres comerciales diferentes que se correspondieron con 9 preparados farmacéuticos distintos. (Cuadro
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* Anticonceptivos Orales Combinados que provee Salud Publica dentro del Programa Provincial de Salud
Sexual y Procreacion Responsable.

Discusion

El analisis de los resultados revela que en ambos periodos del estudio las pacientes que consumen
anticonceptivos orales combinados presentan mayor prevalencia y signos clinicos méas acentuados de
gingivitis en comparacion con aquellas pacientes que no los consumen. Esto se observé principalmente en
el grupo de pacientes con higiene buco-dental deficiente; donde se encontré una asociacion importante
entre el consumo de anticonceptivos orales combinados y la gingivitis moderada.
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Estos resultados coinciden con los registrados por Preshaw PM. y Col.; quienes en su estudio concluyeron
gue la toma de anticonceptivos orales por si sola no provoca una respuesta inflamatoria, pero si ésta
medicacion es asociada a un aumento de placa bacteriana, los niveles de gingivitis aumentan (7).

En la mayor parte de las pacientes que participaron del estudio, inclusive en aquellas que no consumian
anticonceptivos orales combinados y que presentaban valores de placa bacteriana compatible con salud
gingival, se observaron signos clinicos de inflamacion gingival leve.

En tal sentido un articulo de revision de la literatura sobre las enfermedades gingivales hace referencia a su
enorme prevalencia entre la poblacion. Los cuadros de inflamacién gingival sin alteracién del periodonto
subyacente se detectan con elevada frecuencia en los individuos (11).

Diversos autores reportaron una relacion positiva entre el consumo de anticonceptivos orales combinados y
la inflamacion gingival.

Tilakarante y Col. realizaron un trabajo experimental en 3 poblaciones de mujeres en edad fértil, un primer
grupo que consumian anticonceptivos orales por menos de 2 afios, un segundo grupo representado por
mujeres que consumian anticonceptivos orales por un lapso de tiempo de 2 a 4 afios y un grupo control de
mujeres que no consumian anticonceptivos orales. A pesar de que los niveles de higiene buco-dental en los
3 grupos de estudio eran similares, los resultados demostraron que las mujeres que consumian
anticonceptivos orales presentaban mayores niveles de gingivitis que el grupo control, concluyendo que el
uso de preparaciones anticonceptivas que contienen estrégenos y progesteronas producen cambios
gingivales similares los observados en embarazadas (12).

Paz Mayuri, estudi6 el estado gingival que presentaban mujeres en distintos trimestres de gestacion, mujeres
gue consumian anticonceptivos orales y mujeres que no se encontraban embarazadas y que no consumian
anticonceptivos orales. Encontré diferencias significativas al comparar el estado gingival que presentaron las
mujeres que consumian anticonceptivos orales con el estado gingival que presentaron los demas grupos de
estudio, concluyendo que el consumo de anticonceptivos orales provoca cuadros clinicos de inflamacion
gingival (13).

Los resultados del presente estudio coinciden con los registrados por los autores antes mencionados,
revelando que las pacientes que consumen anticonceptivos orales combinados presentan mayor prevalencia
de inflamacién gingival que las pacientes del grupo control. Sin embargo, hay que destacar que la gingivitis
puede presentar un caracter multifactorial y a pesar de intentar controlar los distintos factores que pueden
intervenir en su aparicion mediante los criterios de inclusion y exclusion, los hallazgos obtenidos podrian
estar influenciados por variables que escapan al disefio de estudio utilizado.

Conclusiones

 El consumo de anticonceptivos orales combinados pareceria exacerbar la respuesta inflamatoria del tejido
gingival ante la presencia de placa bacteriana.

» Se recomienda a todas las pacientes antes de comenzar una terapia anticonceptiva consultar al odontélogo
para optimizar su higiene bucodental mediante su participacion en un programa de control de placa
bacteriana.

» Se necesitan mas estudios de investigacion donde sus disefios metodolégicos permitan el control de
diversas variables que puedan influir en el desarrollo de la inflamacion gingival; estudios que contemplen los
distintos farmacos anticonceptivos modernos con bajo contenido hormonal ya que éstos son los mas
utilizados por un gran nimero de mujeres en la actualidad.
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