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RESUMEN

Las periodontitis y los estados hipertensivos, dependientes del embarazo, son
afecciones multifactoriales que poseen similitudes en sus fisiopatologias. La
periodontitis se define como un proceso inmunoinflamatorio cronico, afecta la
unidad gingival y se extiende al ligamento periodontal, hueso alveolar y cemento
radicular. La hipertensién gestacional es una enfermedad multisistémica propia
del embarazo humano y se caracteriza por cifras elevadas de tension arterial. Las
similitudes en la fisiopatologia de ambas enfermedades han permitido plantear
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que existe una posible relacion entre la periodontitis como factor de riesgo de
hipertension durante el embarazo. El presente estudio propone un acercamiento a
esta posible relacién en embarazadas adolescentes, a partir de una revision de la
literatura cientifica sobre el tema. Segun las evidencias cientificas, se constato
relacion entre la periodontitis y los estados hipertensivos durante el embarazo
adolescente.

DeCS: periodontitis; hipertension gestacional; embarazo adolescente; factor de

riesgo.

ABSTRACT

Periodontitis and pregnancy-dependent hypertensive states are multifactorial
conditions that have similarities in their pathophysiologies. Periodontitis is defined
as a chronic immunoinflammatory process that affects the gingival unit and
extends to the periodontal ligament, alveolar bone and root cementum.
Gestational hypertension is a multisystem disease typical of human pregnancy
and characterized by high blood pressure levels. Similarities in the
pathophysiology of both diseases have allowed us to propose that there is a
possible relationship between periodontitis as a risk factor for hypertension during
pregnancy. The present study proposes an approach to this possible relationship
in pregnant adolescents based on a review of the scientific literature on the
subject. A relationship between periodontitis and hypertensive states was found
during teenage pregnancy according to scientific evidence.

MeSH: periodontitis; gestational hypertension; pregnancy in adolescence; risk

factor.
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La periodontitis es una infeccion aguda de origen multifactorial; cuenta con un
factor etioldgico principal llamado biopelicula bacteriana, en un nicho ecoldgico
que favorece su crecimiento y desarrollo; acompafado este de otros factores
locales y sistémicos, llevan a la contaminacion y destruccion de los tejidos de
soporte del diente. Entre sus manifestaciones clinicas se resaltan el sangrado,
formacién de bolsa periodontal, movilidad dental, recesién gingival, disfuncién
masticatoria y pérdida del diente.*? Se encuentra entre las afecciones mas
comunes del género humano. Su alta prevalencia a escala mundial la convierte en
un tema de interés de la salud publica y, afecta entre 20 y 50 % de la poblacion
general.®

La microbiota subgingival en pacientes con periodontitis proporciona un desafio
bacteriano gramnegativo significativo y persistente al huésped que se encuentra
con una potente respuesta inmunoinflamatoria. Estos microorganismos y sus
productos, como los lipopolisacaridos, tienen facil acceso desde los tejidos
periodontales a la circulacion a través del epitelio sulcular, que con frecuencia se
encuentra ulcerado y discontinuo.®

Por esta razon, las bolsas periodontales con biopelicula gramnegativa y tejidos
afectados por periodontitis, tendrian el llamativo potencial de inundar la circulacion
con bacterias y subproductos bacterianos; estas pueden llegar a cualquier lugar
del organismo y, ademas, afectar tejidos y érganos distantes. Por estos motivos,
la investigacion sobre la implicacidon sistémica de la periodontitis ha crecido de
modo exponencial; en ella se incluyen, los resultados adversos sobre el
embarazo, como: parto pretérmino, bajo peso al nacer y la hipertension
gestacional.®

La reduccién de la morbilidad y mortalidad, fetal y materna, constituyen
componentes perennes en las metas globales de salud publica de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS).
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La enfermedad hipertensiva en el embarazo (HIE) representa uno de los
principales obstaculos a sortear en la consecuciéon de estos objetivos.”) Se
denomina hipertension arterial (HG) en el embarazo, a toda tension arterial
sistdlica (TAS), igual o superior a 140 mm Hg y/o tensién arterial diastélica (TAD),
igual o superior a 90 mm Hg, registrada en dos tomas con una separacion de 4 h
dentro de una semana. Sus etapas clinicas son los trastornos hipertensivos
dependientes del embarazo dentro de los cuales se incluyen: la hipertensién
gestacional, la preeclampsia (PE)- eclampsia y la hipertension arterial crénica con
reeclampsia sobreafiadida.®

En el clima epidemiolégico actual, la HIE ha desplazado a los trastornos
hemorragicos y a las enfermedades infecciosas como las primeras causas de
mortalidad materna. Presenta una prevalencia actual estimada en 5,2-8,2 % a
nivel mundial, 1,8-4,4 % para la HG y 0,2-9,2 % para la PE, respectivamente. En
Cuba se ha encontrado una incidencia entre el 5 % y el 10 %, y constituye una de
las primeras causas de morbilidad materna y perinatal.®

Estos trastornos constituyen un problema obstétrico mayor y de la salud publica
mundial que acarrea una importante morbilidad y mortalidad materna y perinatal,
sobre todo, en paises en vias desarrollo. Es la razébn mas importante para la
prematuridad iatrogénica, el mayor contribuidor en la mortalidad perinatal y una
causa sustancial de crecimiento intrauterino retardado. Ademas, se asocia con
una mayor incidencia del estado fetal intranquilizante, ingresos en unidades de
cuidados intensivos neonatales y lesiones neuroldgicas en el futuro.®?

Entre sus factores de riesgo se encuentran: la herencia, la hipertensién previa al
embarazo, los trastornos alimenticios, el embarazo mdultiple, la edad adolescente
o las primigestas mayores de 35 afios, entre otros. La mayor proporcion de casos
se presenta de manera asintomatica.

Su etiopatogenia incluye alteraciones bioquimicas y organicas del endotelio
vascular, con un predominio de las sustancias contractiles sobre las relajantes, lo

gue hace labil a las sustancias vasopresores. El complejo de disfuncion endotelial,
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inflamacion crénica y estrés oxidativo conllevan a la desregulacion de los
mecanismos neurohumorales moduladores de la presion arterial. Entre estas
alteraciones, es importante la disponibilidad disminuida de 6xido nitrico (NO) en el
endotelio, como consecuencia de la disfuncion de la NO sintasa endotelial.
También se han observado mayores niveles circulantes de endotelina (ET) (un
potente vasoconstrictor) y menores niveles de prostaciclina (un vasodilatador
poderoso en el endotelio). Esto contrasta con los niveles incrementados de
tromboxano A2 (TXA2) observados en este escenario, los que tienen actividad
vasoconstrictora.® Los posibles vinculos entre la periodontitis y los estados
hipertensivos dependientes del embarazo han Illamado la atencion de
investigadores debido a su potencial asociacion y causalidad.

Autores como Boggess y cols., ® publicaron el primer estudio que sugiere, que la
periodontitis puede aumentar el riesgo de preeclampsia. Las similitudes en la
fisiopatologia de ambas enfermedades han llevado a la hipétesis de que la
periodontitis podria ser un factor de riesgo de preeclampsia. Se asevera, que
cuatro clases principales de desregulacion caracterizan la preeclampsia: invasion
anormal del trofoblasto de la placenta, respuestas antiangiogénicas, estrés
oxidativo e inflamacion (aumento de IL-6, TNFa y disminucién de IL-10); estos
pueden ser causados por la infeccion por bacterias periodontopatdégenas.
Actualmente, se realizan investigaciones cada vez mas exigentes para valorar la
correlacién de dicha asociacion.®

La periodontitis es una infeccibn gramnegativa remota que puede tener efectos de
gran alcance, probablemente mediados por la estimulacion y produccién de
citoquinas del huésped en los tejidos diana. Tal como los tejidos periodontales
modulan una respuesta inmunoinflamatoria en respuesta a bacterias y sus
productos, el desafio sistémico con estos agentes en una gestante también
induce una importante respuesta vascular, la cual podria favorecer la apariciéon de

hipertension. ©
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Desde la posicion de Mendoza Pinedo,” la periodontitis materna actGia en la
unidad fetoplacentaria de las siguientes maneras:

— Accion de mediadores proinflamatorios

La periodontitis esta asociada con la infeccion cronica por anaerobios
gramnegativos que provocan elevaciones locales y sistémicas de prostaglandinas,
incluidas la PGE2 vy las citocinas (IL-1, IL-6 y TNF-a) en el area subgingival, y
luego ingresaron a la circulacion sistémica. Las citocinas inflamatorias inducen
una respuesta de fase aguda en el higado caracterizada por secrecion de

proteina C reactiva y fibrindgeno.

— Accion como reservorio periodontal de lipopolisacaridos (LPS) bacterianos

Los microorganismos periodontales en si mismos no solo estan directamente
implicados en la preeclampsia. Se menciona, que estos LPS pueden mediar la
liberacion placentaria de IL-1 e IL-6 que causan inflamacién de la placenta sin
alcanzar la circulacion fetal modulan, por tanto, el flujo sanguineo placentario y
podrian provocar preeclampsia.

— Agresion directa de microorganismos en la unidad fetoplacentaria

Este mecanismo implica la translocacién de patdgenos periodontales a la unidad
fetoplacentaria a través de la via hemética; esta ocasiona una infeccion ectépica
iniciando una cascada de eventos que involucran respuestas inflamatorias
sistémicas maternas, mediada por citocinas inflamatorias y sus mediadores, asi
como inflamacién de la unidad fetoplacentaria que deriva en resultados adversos
del embarazo, entre los que se sitda la preeclampsia.

La edad materna, especialmente la adolescencia, es considerado uno de los
factores principales asociados a la ocurrencia de trastornos hipertensivos durante
el embarazo. La OMS define la adolescencia, como el periodo de crecimiento y
desarrollo humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta,
entre los 10 y los 19 afios.*?
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El embarazo en la adolescencia constituye un factor predisponente a las dos
principales causas de muerte materna: hemorragia obstétrica y estados
hipertensivos inducidos por el embarazo (preeclampsia); se considera un
problema de salud a nivel mundial, por las complicaciones y riesgos que implica
para la madre y el nifio, asi como por su repercusion social. Se considera, que
mas del 80 % son embarazos no deseados, no planificados o provocados por la
practica de relaciones sexuales desprotegidas o producto de una relacion débil de
pareja, en muchos casos, fortuita y ocasional; en la mayoria de los casos, el
padre del embrién es también un adolescente.®

Cada afo, aproximadamente, 16 millones de mujeres de todo el mundo entre 10 a
19 afos de edad tienen un embarazo, lo que equivale al 10 % de todos los
nacimientos. En regiones con gran desarrollo como Europa y Asia, el embarazo
en la adolescencia presenta una prevalencia similar (7 %). Sin embargo, esta se
eleva hasta 45 % en paises africanos.

En América Latina, el 16,3 % de los partos ocurren en mujeres de estas edades,
favorecidos por los indices de pobreza y desempleo de esta region, donde la
enfermedad periodontal inmunoinflamatoria crénica, muestra altos indices en
nifios y adolescentes; esta enfermedad afecta al 34,7 % promedio de la poblacion
infantil y adolescente, con una alta prevalencia del 77 % y del 73 % en paises
como Colombia y Bolivia, respectivamente.

Cuba presenta una tasa de fecundidad en adolescentes de 52,3 por cada 1 000
mujeres en el afio 2024, aspecto que constituye un problema en el ambito de
salud publica.’? Las estadisticas declaradas por la Direccién Nacional de
Estomatologia en nuestro pais han reportado una elevada prevalencia de la EPIC,
tanto en adultos jévenes como en el resto de las edades. En Villa Clara se ha
explorado la EPIC en edades tempranas desde los afios 80 hasta la actualidad,
cuyas cifras no distan de las declaradas en estudios internacionales y

nacionales.®
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Se considera por parte de los autores, que la prevalencia y gravedad de la
periodontitis en adolescentes embarazadas y su posible relacion de riesgo con los
estados hipertensivos, es un tema de escasa atencion y pobre percepcion de
riesgo, tanto de pacientes como de profesionales. En esta etapa de la vida, las
féminas carecen de un nivel de informacion adecuado que garantice el cuidado de
la salud periodontal, para asi contribuir a prevenir la aparicion de complicaciones
hipertensivas.

La salud periodontal durante el embarazo es extremadamente importante para
lograr que esta etapa se desarrolle de manera equilibrada, sin poner en riesgo la
salud del binomio madre-hijo. Debido a la alta incidencia de esta enfermedad en
adolescentes y al aumento del embarazo en estas edades, se realizé una
investigacién con el proposito de demostrar que la periodontitis puede constituir

un factor de riesgo para el desarrollo de preeclampsia.
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