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RESUMEN

La investigacion manifestd como objetivo general, determinar la prevalencia de la
indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la

consulta privada, Arequipa 2024.

Estudio no experimental, descriptivo y retrospectivo, constituido por 99 historias clinicas
extraidas de la base de datos del centro odontolégico Molar emitidas durante el 2022-

2023y las cuales se adecuaron a los criterios planteados.

En los resultados, la indicacion principal para la exodoncia fue la periodontitis, ya sea
cronica o aguda, representando el 36.4% (n=36) de todos los casos. La segunda indicacién
mas prevalente fue la caries dental, que alcanzé el 22.2% (n=22), seguida de los motivos
protésicos con el 21.2% (n=21). Por otro lado, otras indicaciones incluyeron necrosis
pulpar, con el 11.1% (n=11), pulpitis irreversible, que representd el 7.1% (n=7), v,
finalmente, los motivos ortodonticos, fueron la indicacion menos comin, con solo el 2.0%
(n=2) de los casos. En conclusidn, la mayor prevalencia de la indicacion de exodoncia en
pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, fue la
periodontitis, mientras que la indicacion menos prevalente fueron los motivos

ortoddnticos.

Palabras clave:

e Caries dental
e Diabetes mellitus
e Exodoncia

e Periodontitis
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ABSTRACT

The general objective of the research was to determine the prevalence of the indication
for exodontia in adult patients with type 2 diabetes mellitus who attend private practice
in Arequipa 2024.

A non-experimental, descriptive and retrospective study, consisting of 99 clinical
histories extracted from the database of the Molar dental center issued during 2022-2023
and which were adapted to the proposed criteria.

In the results, the main indication for exodontia was periodontitis, either chronic or acute,
representing 36.4% (n=36) of all cases. The second most prevalent indication was dental
caries, which reached 22.2% (n=22), followed by prosthetic reasons with 21.2% (n=21).
On the other hand, other indications included pulp necrosis, with 11.1% (n=11),
irreversible pulpitis, which accounted for 7.1% (n=7), and, finally, orthodontic reasons,
were the least common indication, with only 2.0% (n=2) of the cases. In conclusion, the
most prevalent indication for exodontia in adult patients with type 2 diabetes mellitus
attending private practice was periodontitis, while the least prevalent indication was
orthodontic reasons.

Keywords:
e Dental caries
e Diabetes mellitus
e Exodontia

e Periodontitis
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INTRODUCCION

La pérdida de dientes es un indicador importante de la salud bucal de una poblacién y se
utiliza con frecuencia como variable clave en numerosos estudios de investigacion.
Analizar la prevalencia de la las indicaciones de exodoncias en una poblacién puede
brindar informacién valiosa sobre la eficacia de las practicas de higiene bucal y la

accesibilidad a los servicios de cuidado bucal.

Ademas, el estado general de salud, incluidas enfermedades sistémicas como sindromes
metabdlicos y enfermedades sindroémicas, puede provocar anomalias dentales y
problemas de disfuncion inmunoldgica, lo que puede derivar en complicaciones

importantes y condiciones bucales adversas.

La diabetes mellitus tipo 2 (DM2), es un trastorno metabdélico prevalente que surge de la
utilizacién inadecuada de la insulina por parte del cuerpo y representa el 90% de las
personas con diabetes a nivel mundial. El nimero de personas con DM ha aumentado
rapidamente en las Gltimas décadas, y es probable que el nimero se duplique en los
préximos 20 afios. Ademas, las proyecciones de la OMS indican que se espera que la
diabetes se ubique como la séptima causa principal de muerte para el afio 2030.

Es importante reconocer la pérdida de dientes, sus indicaciones principales y los factores
de riesgo asociados con ella puede ser capaz de restringir futuras extracciones y enfatizar
el papel que desempefia la higiene oral en la reduccion de caries y enfermedad
periodontal. Asimismo, después de la extraccion de un diente, la cresta alveolar
experimenta una creciente reabsorcion 0sea, lo que puede resultar en deficiencias tanto

funcionales como estéticas.

Sin embargo, existe una deficiencia de informacidn y evaluaciones actualizados respecto
a la importancia relativa de las razones o indicaciones respecto a las exodoncias en
pacientes con DM2, lo que destaca una brecha significativa en la literatura, indicando
que, si bien hay informacion limitada disponible, es fundamental sefialar la ausencia de
datos sobre razones o indicaciones de exodoncia en pacientes comprometidos
sistémicamente. Por este motivo, la investigacion planteo determinar la indicacion de
exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta
privada, Arequipa 2024
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I. PLANTEAMIENTO TEORICO

1. Problema de investigacion.

1.1. Determinacion del problema.

Un total de 276 millones de personas en todo el mundo han experimentado
pérdida de dientes y se prevé que estas cifras aumenten en el futuro como
consecuencia de la expansion demografica y la progresion de edad en la
poblacién (1). Ademas, la ausencia de dientes permanentes puede provocar
problemas de masticacion, dificultades del habla, nutricion inadecuada,
dificultad para deglutir, aislamiento social y disminucién de la calidad de
vida (2).

El Programa Mundial de Salud Bucal de la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) ha identificado a la caries dental, la enfermedad periodontal
y los traumatismos dentales como las principales causas de exodoncias
dentales especialmente en paises que se encuentran en desarrollo (3).
Asimismo, otras investigaciones han identificado a los fracasos
endodonticos, tratamientos ortodéncicos y procedimientos protésicos

como motivos de exodoncia (4)(5).

La DM2 surge de la utilizacion ineficiente de la insulina por parte del
cuerpo y constituye el 90% de las personas con diabetes en todo el mundo
(6). La prevalencia de la diabetes mellitus (DM) ha aumentado
significativamente en las Gltimas décadas, y las proyecciones indican que
esta cifra puede mas que cuadruplicarse en los proximos 20 afios. Ademas,
la OMS ha pronosticado que la DM se ubicard como la séptima causa mas

importante de mortalidad para 2030 (7).

Estudios recientes realizados en adultos jovenes han demostraron que la
caries es una de las principales causas de exodoncia dental y estaria
relacionado con algunas enfermedades sistémicas como DM2 y problemas
cardiacos, accidentes cerebrovasculares y enfermedades respiratorias, lo
que podria causar infecciones cronicas en el cuerpo (8)(9). Sin embargo,
otros hallazgos manifiestan que la enfermedad periodontal predomina
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como la razon principal para la exodoncia dental en individuos mayores de

40 afios con DM2, ya que existe una asociacion entre la edad (10).

Existen muy pocos estudios en la literatura peruana que establecen los
motivos o el patron de pérdida de dientes (11). En este sentido, comprender
los motivos de perdida dental en esta poblacion con DM2 resulta
importante para considerar una estrategia con el fin de prevenir la pérdida

de dientes y decidir politicas adecuadas.

1.2. Enunciado del problema

Prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con
diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, Arequipa 2024.

1.3. Descripcién del problema.

a.- Area del conocimiento.

a) Area General: Ciencias de la Salud
b) Area Especifica: Odontologia.
c) Especialidad: Cirugia oral y maxilofacial.

d) Linea: Indicacion de exodoncia y diabetes mellitus tipo 2.
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b.- Andlisis u operacionalizacion de las variables.

VARIABLE DEFINICION DEFINICION INDICADOR ESCALA DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Indicacion de | La exodoncia es una técnica | La  indicacion  de | e Caries dental (K02) | Nominal
exodoncia quirdrgica que consiste en la | exodoncia dental sera | e Periodontitis
extraccion de dientes o | evaluada con los datos cronica 0 aguda
fragmentos de los maxilares, | provenientes de la (K054)
mismos que pueden ser | historia clinica del | o Necrosis pulpar
provocados por caries, | Centro Odontolégico (K042)
periodontitis, entre otros. Molar. e Pulpitis irreversible
(K04.0)
e Motivos
ortodénticos
e Motivos protésicos
Diabetes mellitus | Se refiere a un grupo de | La presencia de DM2 | e Presenta,
tipo 2 enfermedades metabolicas | sera evaluada con los | e No presenta
que se caracterizan por | datos provenientes de Nominal
niveles elevados y cronicos | la historia clinica del
de azlcar en sangre. El | Centro Odontolégico
factor subyacente es una | Molar.
produccion maodificada de
insulina o una respuesta
modificada a la insulina, que
generalmente implica
ambas.
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c.- Interrogantes basicas.

1. ¢(Cuél es la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con
diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada,
Arequipa 2024?

2. ¢(Cudl es la prevalencia la prevalencia de la indicacion de
exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que
acuden a la consulta privada, segun el sexo?

3. ¢Cual es la prevalencia de la indicacion de exodoncia en
pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la
consulta privada, segtn la edad?

d.- Tipo de investigacion.

1.-Disefio:  No  experimental,  descriptiva, transversal,
retrospectivo y observacional.
2.-Tipo de investigacion: Aplicada.
3.-Enfoque: Cuantitativo.
Tipo de investigacion
Abordaje 1.- Por la 2.- Por el 3.-Porel 4.-Porel {.-Porel 6.-Disefio 7.-Nivel
Técnica Tipo ndmero namero  @mbito
de de dato que |de de de
recoleccion  [se planifica |mediciones |muestras o |recoleccion
Recoger de poblaciones
la variable
Cuantitativo | Observacional |Retrospectivo [Transversal [Descriptivo | Documental | No Descriptivo
experimental
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1.4. Justificacion.
Novedad

Las exodoncias dentales son muy comunes dentro del territorio peruano.
Sin embargo, la literatura sobre los motivos de estas exodoncias y sus
factores asociados como la DM2 no se han investigado completamente y
resulta ser limitada. En este sentido, actualizar los datos epidemiolégicos
es esencial para identificar nuevos patrones y cambios, facilitando asi el
desarrollo de una estrategia relevante y eficaz para prevenir la pérdida de

dientes.
Relevancia

La investigacion tiene el proposito de informar a los responsables politicos
para que establezcan programas preventivos con el fin de reducir la
prevalencia de exodoncias dentales. Ademas, los hallazgos se pueden
utilizar para la futura planificacion de servicios de salud bucal,
capacitacion del personal odontolégico y como antecedente en
investigaciones epidemiolégicas en el area evaluada. Asimismo, al
evidenciar la pérdida de dientes junto con sus causas principales y los
factores de riesgo como la DM2, se podria minimizar la necesidad de
futuras exodoncias y enfatizar la importancia critica de las medidas
preventivas para reducir la incidencia de caries y enfermedades
periodontales, ya que la pérdida de dientes genera costos sustanciales con

relacion al reemplazo de dientes (12).
Factibilidad

La investigacion se considera viable dado que se cuenta la muestra de
necesaria para proceder con la ejecucion, asi como la autorizacion del
director del centro odontoldgico, recursos, presupuesto y tiempo necesario

por parte del tesista.
Interés Personal

El deseo principal que motiva al investigador es la obtencién del Titulo

Profesional de Cirujano Dentista.
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2. Objetivos.

Determinar la prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes
adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, segin

el sexo.

Determinar la prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes
adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, segin
la edad.

Determinar la prevalencia de la indicacién de exodoncia en pacientes
adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada,
Arequipa 2024.
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3. Marco teorico.
3.1. Conceptos Bésicos
3.1.1. Indicacion de exodoncia
En 2015, 276 millones de personas a nivel mundial perdieron todos sus
dientes, y se espera que estas estimaciones aumenten en el futuro debido

al crecimiento y el envejecimiento de la poblacion (13).

En todo el mundo se realizan extracciones dentales de forma rutinaria. El
porcentaje de extracciones dentales en todos los procedimientos dentales
varian de un pais a otro (14). EI 5,4% de todos los procedimientos dentales
incluyeron extracciones, segun una investigacion realizada en Suiza (15).
Segln una investigacion brasilefia (Jovino, mencionado por Dubois), las
extracciones de dientes permanentes representaron el 10,2% de todos los
procedimientos dentales realizados entre 1998 y 2012 (15). La caries
generalmente se cita como el indicador principal cuando se trata de
extracciones. También hay otras indicaciones documentadas, que incluyen
periodontitis, problemas de endodoncia, motivos de ortodoncia, erupcion
fallida, participacion en un plan de tratamiento protésico, traumatismo
dental, preocupaciones estéticas y por radioterapias, se eliminan los focos
infecciosos dentales (15)(17).

La extraccion dental es un procedimiento quirlrgico que consiste en
extraer un Organo dentario de su alveolo (18). Aunque se han
implementado politicas y medidas preventivas para proteger la salud
bucal, este procedimiento sigue siendo una practica odontolégica comdn
(19). En diferentes etapas de la vida, se pueden realizar extracciones
dentales por una variedad de razones. En ocasiones, se sacrifican 6rganos
dentales sanos con el fin de mejorar la masticacion o prevenir o corregir
maloclusién. Sin embargo, en la mayoria de los casos, se extraen debido a
patologias que no solo impiden la masticacion, sino que también ponen en
peligro la salud de la persona al ser focos de infecciones (20). Disfuncién
masticatoria, dificultad de pronunciacion, desnutricion, opciones limitadas
de alimentos, aislamiento social y mala calidad de vida son algunos de los

efectos de la pérdida de dientes permanentes. La pérdida de dientes es un
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factor de riesgo para la enfermedad cardiovascular y el accidente

cerebrovascular, y existe una relacion significativa entre ambos (14)(21).

Caries

La caries es una enfermedad infecciosa y crénica que esta influenciada por
una variedad de factores. Es muy comdn en nifios y tiene una alta

prevalencia en todos los grupos de edad (22).

La caries dental es "una enfermedad dinamica, no transmisible, de
distribucion universal, multifactorial y crénico, en la que participan
biopeliculas que estan moduladas por la dieta, que si no se detiene produce
una pérdida neta de minerales de los tejidos dentales duros de forma

irreversible™ (22).

La "probabilidad real de que las lesiones cariosas aparezcan o progresen,
se da, si las circunstancias permanecen iguales en un tiempo determinado
y especifico™ lo que se reconoce como riesgo de caries (22). Segun el
informe de la OMS, las enfermedades bucodentales afectan a casi la mitad
de la poblacién mundial, lo que equivale a 3,5 mil millones de personas, y
tres de cada cuatro personas afectadas residen en paises de ingresos bajos
y medianos. Durante los ultimos 30 afios, el nimero de casos de
enfermedades bucodentales en todo el mundo ha aumentado en alrededor
de mil millones, lo que indica que muchas personas no tienen acceso a la

prevencion y el tratamiento de estas afecciones (23).

Enfermedad periodontal

Segunda afeccidn que afecta a gran parte de la poblacién mundial (24). La
enfermedad periodontal es una combinacion de alteraciones inflamatorias
de los tejidos periodontales y soportes 0seos. Las bacterias patdgenas
especificas que colonizan en la region subgingival del diente desencadenan
una serie de reacciones inmunolégicas e inflamatorias, lo que provoca la
acumulacion de células relacionadas a los procesos destructivos

periodontales (25).

La enfermedad periodontal es una alteracion que, dependiendo del grado
de compromiso, puede resultar en la pérdida total de los tejidos que

sustentan el diente. Se cree que la causa de esta enfermedad es
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principalmente infecciosa, y el tratamiento se centra en controlar la

infeccion y reducir la inflamacion (26).

La inflamacién de las encias, el edema, el sangrado, los cambios en el
contorno, la movilidad dentaria y la pérdida de insercion Gsea son
caracteristicas de la periodontitis cronica. Se puede diferenciar de la
gingivitis mediante la presencia de bolsas periodontales reales y pérdida
6sea radiograficamente visible. La periodontitis aguda es una variante de
la periodontitis que, a diferencia de la periodontitis cronica, se caracteriza
por una réapida progresion de la enfermedad y la destruccion avanzada de
los tejidos periodontales. Se encuentra generalmente en el primer molar o
incisivo y en no mas de dos dientes adicionales. Comienza en la region
circumpuberal y suele ser causada por una predisposicion familiar y afecta

a las poblaciones de menos edad (26)(27).

La gingivitis se puede dividir en dos grupos: inducida por placa y no
inducida por placa. La tltima categoria incluye enfermedades y trastornos
que no son causados por el acimulo de placa dentobacteriana y pueden ser
sintomas de enfermedades sistémicas. La gingivitis inducida por placa
dentobacteriana se define como una inflamacién causada por el acimulo
de placa solo en el tejido gingival sin pérdida de insercion dsea. Es
reversible después del tratamiento adecuado, que consiste en la
eliminacion de la placa y el célculo. Cuando se observan los siguientes
sintomas, se considera que hay gingivitis: sangrado al sondeo (mas del
10% de los sitios sangrantes del total de piezas dentales presentes),
inflamacion gingival en la que se pierde con frecuencia la anatomia afilada
de las papilas interdentales, enrojecimiento, profundidad de sondeo de
menos de 3 mm y el paciente puede presentar sintomas como incomodidad,

sangrado al cepillado, halitosis y sabor metalico (27).
Dientes remanentes

Los restos radiculares que provienen de afecciones dentales que dafian la
corona dental, como caries y/o fracturas coronarias, no son compatibles
con la rehabilitacién oral tradicional y suelen requerir extraccion. Si los
dientes afectados no se extraen, pueden causar infecciones dseas cronicas,

incluso una osteomielitis, que causa dolor y destruccién del hueso (26).
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Si no se tratan a tiempo, los restos radiculares tienen un alto porcentaje de
causar patologias en boca. Los restos radiculares, pueden estar asociados
a abscesos, quistes radiculares, granulomas y pulpitis hiperplasica o polipo
pulpar, que son indeseables y su tratamiento a usualmente son elevados.
La halitosis y las molestias a la masticacidon son sintomas comunes de estas
afecciones, por lo que es necesario extraer los restos radiculares de la
cavidad bucal (28).

Dientes impactados

Los dientes incluidos, retenciones e impactadas pueden ser causadas por
factores locales como obstrucciones mecénicas, espacio insuficiente en la
arcada dental debido a incongruencias esqueléticas, pérdida temprana de
dientes deciduos o diferencias en el tamafio de diente y la extension del
arco, factores sistémicos como desordenes genéticos o deficiencias

endocrinas (29).

La inclusion, la retencion y la impactacion dental son fenémenos
frecuentes, pero su topografia varia mucho seguin la region bucal. Ademas,
distintos estudios muestran diferencias entre los grupos poblacionales, lo
que puede generar diferencias entre grupos etarios, de locacion y de
género, lo que implica la necesidad de tener datos de cada grupo

poblacional y ubicacién geografica (29)(30)(31).

La literatura indica que el analisis imagenoldgico mediante radiografia
panoramica es el estandar para el diagnostico en el area odontoldgica

porque revela la presencia de diversas patologias de la arcada dental (29).
Por motivos Ortodonticos

Angle cuestionaba las extracciones de piezas dentarias a principios del
siglo XX, pero afirmaba que, al no realizarlo, esto provocaba una
expansion y protrusion prominente. Para 1930, las extracciones de
premolares se volvieron comunes gracias a las técnicas de Begg y Tweed,

que permitieron controlar el cierre de espacios (32).

Durante muchos afios, se ha considerado insuficiente la extraccion de las
primeras molares y no se ha realizado ninguna investigacion que respalde

su contraindicacion. Sin embargo, se puede realizar la extraccidn en casos
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de apiflamiento extremadamente severo o cuando la estructura dental de

las primeras molares esta comprometida (32).

Ademas, se sabe que los terceros molares erupcionan de manera adecuada
cuando estan en buena posicién y espacio, por lo que es razonable extraer
los primeros molares que han sufrido dafios significativos. Ademas,
cuando se extraen los primeros premolares, también es necesario extraer
los cordales, lo que resulta en una pérdida del 25% de conjunto dentario.
Sin embargo, cuando se extraen los primeros premolares, generalmente no
se requiere extraer las cordales, lo que resulta en una pérdida del solo
12.5%. Este cambio en el procedimiento hace que los segundos molares
ocupen el espacio donde antes estaban los primeros molares, lo que reduce
el tiempo o las complicaciones del tratamiento de ortodoncia (32)(33). Las
condiciones clinicas que deben ser consideradas para realizar la extraccion
de los primeros molares incluyen restauraciones o caries extensas,
premolares sanos, mordidas abiertas anteriores y terceros molares bien

posicionados (32).

Factores de riesgo en pacientes adultos para la indicacion de

exodoncia
Edad

Segun los estudios, el riesgo de gravedad aumenta con la edad, y este riesgo

aumenta proporcionalmente en los grupos de mayor edad (34).

Los pacientes mayores de 65 afios tenian un mayor riesgo de
complicaciones y mortalidad hospitalaria, segun Du et al. (35). Ademas,
se descubrio que en el grupo de pacientes menores a 49 afios no hubo
muertes; en el grupo de 50 a 64 afios, un 19 % decesos; y en el grupo de
65 afnos 0 mas, un 81 % de los pacientes fallecieron. Concluyen que los
pacientes con problemas y fallecidos eran mucho méas ancianos que los

pacientes sin problemas.

Onder et al. (2020) publicaron los datos de pacientes fallecidos por
COVID-19 en ltalia. A partir de los 50 afios, se observa una mayor
mortalidad, lo que representa una letalidad del 95 %. Ademas, se registrd
un aumento proporcional en los grupos de edad: el 3,5 % en los de 60 a 69

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




-v#==x . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE / CATOLICA

TESIS UCSM -  DE SANTA MARIA

afios, el 12,8 % en los de 70 a 79 afios y el 20,2 % en los de més de 80 afios
(36).

Las personas mayores son mas susceptibles. La mortalidad en este grupo
de edad aumenta debido a la presencia de comorbilidades como la
hipertensién, la diabetes, el céncer, la enfermedad cardiaca o
cerebrovascular y la insuficiencia renal o hepética. Estas promueven la
vulnerabilidad, lo que aumenta la morbimortalidad con la enfermedad
(37). La edad avanzada y las comorbilidades descompensadas durante la
hospitalizacion son factores de riesgo asociados a un mal prondéstico, segun

otros estudios (38).
Sexo

La tasa de mortalidad por la enfermedad es alta entre los hombres en
diferentes paises en comparacion con las mujeres, segun los datos de
Global Health (39). Se ha observado un desequilibrio sexual en los
primeros informes de China con respecto a los casos detectados y la tasa
de letalidad (40). Segun los datos globales, de 10 casos, 10 diagnosticados
son de sexo masculino. Esto indica que la tasa de infeccion es similar en
hombres y mujeres. Sin embargo, hay una tendencia en los hombres hacia
el desarrollo de enfermedades graves y una mayor mortalidad. En
consecuencia, hay 18 hombres por cada 10 ingresos de mujeres a la unidad
de cuidados intensivos y 15 hombres por cada 10 decesos de mujeres (37)
(42).

Diabetes

La diabetes mellitus (DM) es una de las enfermedades mas comunes en
todo el mundo y es responsable de varias alteraciones metabdlicas que se
caracterizan por un estado de hiperglicemia debido a una resistencia a la
insulina, lo que provoca alteraciones en el metabolismo de lipidos,
carbohidratos y proteinas, lo que tiene como resultado dafios micro y
macrovasculares (42). Se divide en diabetes mellitus tipo I, que puede ser
idiopatica o autoinmune, y diabetes mellitus tipo 11, que es principalmente

debido a la resistencia a la insulina (43).
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Entre las principales causas se encuentran deficiencias genéticas causadas
por disfuncion de las células beta de los islotes de Langerhans, defectos
hereditarios, patologias del pancreas endocrino y exocrino, patologias
endocrinas Yy trastornos causados por farmacos, drogas, quimicos y otras
enfermedades raras causadas principalmente por el sistema inmunolégico

y la conocida diabetes gestacional (43).

3.1.2. Diabetes mellitus tipo 2
Segun los criterios internacionales para el diagnéstico de DM tipo II, un
cuadro clinico compatible con DM tipo 1l incluye polidipsia, polifagia,
poliuria, pérdida de peso sin causa aparente y un nivel de glucosa en sangre
que aumenta a mas de 200 mg/dl. Otro de los criterios es que, sin los
sintomas principales de la DM tipo I, se encontr6 un nivel de glucosa en
sangre en ayunas superior o igual a 126 mg/dl sin haber tomado ningun
tipo de medicamento (43).
Las personas con diabetes tipo Il son mas susceptibles a una serie de
consecuencias inmediatas y a largo plazo, muchas de las cuales resultan en
una muerte prematura. Los pacientes con diabetes tipo 2 tienen mas
probabilidades de presentar una mayor morbilidad y mortalidad debido a
la prevalencia de este tipo de diabetes (44).
Epidemiologia
Todos los paises estan viendo un aumento en el namero de personas con
diabetes tipo 2, y los paises de ingresos bajos y medios albergan al 80% de
los afectados. En el 2019, se estim0 que los afectados con dicha
enfermedad llegaban a los 463 millones de personas y se proyectaba que
para el 2030, la cifra podria llegar a 578 millones (44). La diabetes tipo 2
es una enfermedad cuya incidencia varia mucho entre regiones geograficas
debido al estilo de vida y a factores de riesgo ambientales (45).
En Per0, segun las ultimas evaluaciones (2022) la tasa de incidencia de
diabetes se encuentra entre el 4% y 5%, llegando al 7 % cuando se detecta
a través de la evaluacion de la glucemia (46). En comparacién con las
zonas de sierra y selva, la prevalencia es mayor en toda la franja costera
(47). La tasa de incidencia es que de cada 100 personas 19.5 son nuevos

casos de DM por afio, una de las mas altas de la region (48).
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Genética, estilo de vida y condiciones médicas

La genética y los factores relacionados con el estilo de vida son las
principales causas de la DM |1 (43). Se sabe que la DM 11 est4 influenciada
por una variedad de variables relacionadas con el estilo de vida, como el
sedentarismo, el consumo excesivo de alcohol, el tabaquismo y la
inactividad fisica (41). Se ha determinado que aproximadamente el 55 %
de los casos de DM tipo 2 estan influenciados por la obesidad (43).

La DM 11 es fuertemente hereditaria; tener familiares con la enfermedad,
particularmente familiares de primer grado, aumenta significativamente la
probabilidad de padecer DM 11 (49). Casi todos los gemelos monocigoticos
muestran concordancia, y alrededor del 25% de los pacientes tienen
antecedentes familiares de diabetes mellitus. Hasta el 5% de los casos son
de tipo monogénico, como la diabetes de inicio en la madurez de los
jovenes (50). Numerosos trastornos médicos tienen la capacidad de causar
DM 11 o empeorar los casos existentes. Entre ellas se incluyen la obesidad,
la hipertension arterial, el colesterol elevado junto con hiperlipidemia y lo
que comunmente se conoce como sindrome metabdlico, también conocido
como sindrome X o sindrome de Reaven (51). La acromegalia, la
enfermedad de Cushing, la tirotoxicosis, el feocromocitoma, la pancreatitis
cronica, la malignidad y los medicamentos son algunas otras razones (52).
Fisiopatologia

La insensibilidad a la insulina, que resulta de la resistencia a la insulina, la
disminucién de la produccion de insulina 'y, en ultima instancia, la pérdida
de células beta pancreaticas, es un sello distintivo de la diabetes tipo 2,
como resultado, se transporta menos glucosa a los tejidos adiposo,
muscular y hepéatico. La hiperglucemia provoca un aumento en la
descomposicion de la grasa (52).

Este mal funcionamiento impide que el aumento de los niveles hepaticos
de glucosa y glucagon que se produce durante el ayuno se controle con las
comidas. La hiperglucemia es el resultado de niveles bajos de insulina y
una mayor resistencia a la insulina. Los mediadores gastrointestinales
importantes de la liberacion de insulina y, en el caso del GLP-1. Los
pacientes con DM Il tienen una actividad reducida de GIP, pero sus efectos
insulinotropicos de GLP-1 se mantienen, lo que hace que el GLP-1 sea una
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alternativa de tratamiento potencialmente (til. Sin embargo, la DPP-IV
inactiva rapidamente el GLP-1, de forma muy similar a como lo hace con
el GIP (53).

Examen e identificacion

Existen muchas pruebas de facil acceso para el diagndstico y la deteccién
de la diabetes. Un resultado positivo en la deteccion es lo mismo que un
diagndstico de prediabetes o diabetes mellitus, ya que las pruebas
utilizadas para la deteccién y el diagnéstico son las mismas (54).
Aproximadamente el 25% de las personas diagnosticadas con diabetes tipo
2 ya tienen problemas microvasculares, lo que indica que han tenido la
afeccion durante mas de cinco afios (55). Todavia se basa en los Criterios
del Grupo Nacional de Diabéticos de la OMS de 2006 o las pautas de la
Asociacion Estadounidense de Diabéticos (ADA) de 1997, que exigen
valores elevados de glucosa en dos ocasiones separadas 0 en una sola
lectura elevada de glucosa con sintomas (poliuria, polidipsia, polifagia y
pérdida de peso) (56).

Aungue la OMS hace hincapié en la prueba de tolerancia oral a la glucosa
(PTOQG), los criterios de la ADA para el diagnostico de la DM hacen mas
hincapié en la glucosa en ayunas (43)(57).

3.2. Revision de antecedentes investigacion

Antecedentes internacionales

e Titulo: Reasons for tooth extractions in japan: The second

nationwide survey
e Autor: Suzuki et al. (Japdn, 2022)

e Resumen: Plantearon como objetivo determinar las principales
razones para las extracciones dentales en Japon. Estudio
transversal, que estuvo comprendido por una muestra de 5250
cirujanos dentistas que respondieron a un cuestionario. En los
resultados, el nUmero de exodoncia dentales fue mayor en el grupo
de edad de los cirujanos dentistas mayores de 65 afios. Ademas, la

enfermedad periodontal fue el principal motivo de exodoncia
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dental en ambos sexos, siendo para los hombres el 40.4% y para las
mujeres en 34.9%. Mientras que la caries representd el 30.2%, en
los hombres y el 29.0% entre las mujeres. Por otro lado, la fractura
dental represento el 16,8% de las exodoncias entre los hombres y
el 19,2% entre las mujeres. En conclusion, los problemas
periodontales fueron las principales razones de exodoncia dental en
la poblacion objetivo (58).

e Titulo: Reasons for tooth removal in adults: A systematic review

e Autor: Broers et al. (Paises bajos, 2022)

e Resumen: Propusieron estimar la incidencia de exodoncias
dentales en dientes permanentes. Estudio sistematico, que el que se
realiz6 una busqueda en un total 122 articulos. En los resultados,
las indicaciones mas frecuentes para exodoncia dental fueron para
la caries con una proporcién de todas las extracciones que oscilaron
entre el 36.0% al 55.3%, seguida de la periodontitis desde el 24.8%
al 38.1%, traumatismos desde el 0,8% al 4,4%, enfermedades
periapicales del 7,3% al 19,1%. % y ortodoncia del 2,5% al 7,2%.
En conclusion, los hallazgos informaron que la caries y la
periodontitis fueron las indicaciones mas comunes para exodoncias
dentales (59).

e Titulo: Reasons for permanent teeth extractions and related factors

among adult patients in the Eastern Province of Saudi Arabia.
e Autor: Aljafar et al. (Arabia saudita, 2021)

e Resumen: Plantearon como objetivo evaluar los motivos de las
exodoncias en dientes permanentes y los factores asociados entre
pacientes adultos. Estudio transversal retrospectivo, en el que se
incluy6 el anélisis de 696 historias clinicas de pacientes. En los
resultados, la caries dental fue el motivo méas comdn de extraccion

de dientes con 49.1%, seguida de dientes remanentes con 18.5%,
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enfermedad periodontal con 18.4% y dientes impactados con 7.2%.
Por otro lado, los hombres tuvieron una mayor cantidad de dientes
extraidos que las mujeres, pero la diferencia no fue
estadisticamente significativa (p = 0,517). En conclusién, la caries
dental y los restos radiculares fueron los motivos de exodoncias

mas comunes en los dientes permanentes de los pacientes (13).

e Titulo: Reasons for tooth extractions and related risk factors in

adult patients: A cohort study
e Autor: Passarelli et al. (Italia 2020)

e Resumen: El propésito planteado fue evaluar el estado bucal, los
motivos de las exodoncias dentales y los factores de riesgo
relacionados en pacientes adultos que asisten a un consultorio
odontoldgico. Estudio transversal, que incluyé 120 pacientes con
edades comprendidas entre 23 y 91 afios, los que respondieron
encuestas estructuradas. En los resultados, la caries fue el motivo
mas comun de exodoncia con un 52%, seguido de la enfermedad
periodontal con 36%, lesion endoddntica con 7% e indicacion
protésica con 3%. En relacion con el género, el sexo masculino fue
el mas propenso a las exodoncias con 71% (p = 0,001), mientras
que el habito de fumar se asocid significantemente a un mayor
namero de dientes extraidos (p = 0,002). Por otro lado, la diabetes
y la edad no se asociaron significativamente con el nimero de
dientes extraidos (p>0.05). Ademas, la enfermedad periodontal fue
el motivo de extraccion mas comdn entre los pacientes diabéticos
que entre los no diabéticos (p = 0,04). En conclusién, la caries y la
enfermedad periodontal fueron las causas mas comunes de
exodoncia en pacientes adultos que asisten a un consultorio

odontoldgico (60).

e Titulo: Analysis of tooth extraction causes and patterns

e Autor: Shareef et al. (Arabia saudita, 2020)
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e Resumen: Plantearon como objetivo evaluar las causas y patrones
de extraccion de dientes permanentes en la poblacion de Aseer en
Arabia Saudita. Estudio transversal, el cual fue realizado en 563
pacientes y cuyos datos se colocaron en una ficha de registro. En
los resultados, la caries dental fue la principal causa de exodoncia
entre la poblacion de estudio con 68%, seguida de los problemas
periodontales 17,6% Yy las extracciones por motivo ortodontico con
5%. Ademas, mayoria de las exodoncias pertenecian al grupo de
edad entre 36 a 45 afios con 32,5%. Por otro lado, la asociacion de
las causas de exodoncia dental y el sexo no se asociaron (p =
0,299), pero con el grupo de edad si presentd una diferencia
estadistica (p = 0,042). En conclusion, la caries dental y los
problemas periodontales fueron las principales razones de

exodoncia dental en la poblacién objetivo (61).

e Titulo: Epidemiologic relationship between periodontitis and type

2 diabetes mellitus
e Autor: Wu et al. (Arabia saudita, 2020)

e Resumen: Evalué la relacion entre la prevalencia de la
periodontitis y la diabetes mellitus tipo 2. El tipo de estudio fue un
metaanalisis en el que se incorporaron un total de 53 estudios. En
los resultados, la prevalencia de DM2 fue marcadamente elevada
en individuos con periodontitis (OR = 4,04, p = 0,000) y viceversa
(OR =1,58, p=0,000). Los pacientes con diabetes mellitus tipo 2
mostraron una salud periodontal mucho inferior, evidenciada por
una bolsa periodontal 0,61 mm mas profunda, 0,89 mm mas de
pérdida de insercion y casi dos dientes extraidos (p = 0,000) en
comparacion con aquellos sin la afeccion de DM2. Los estudios de
cohorte indicaron que la diabetes mellitus tipo 2 puede elevar la
probabilidad de contraer periodontitis en un 34% (p = 0,002).
Ademaés, la periodontitis grave elevd la incidencia de diabetes
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mellitus tipo 2 en un 53% (p = 0,000), y este hallazgo fue
consistente. En conclusion, se evidencid una correlacion

bidireccional entre la DM2 y la periodontitis (6).
Antecedentes nacionales

e Titulo: Frecuencia de exodoncias en el hospital privado del Perq,
Red Essalud Piura en los afios 2019-2021

e Autor: Sanchez (Piura, 2023)

e Resumen: Propuso como objetivo determinar la frecuencia de
exodoncia dental en un hospital privado durante 2019-2021.
Estudio retrospectivo, en el que fueron evaluados 707 historias
clinicas. En los resultados, hubo una mayor frecuencia de
exodoncias dentales en pacientes femeninas durante los afios 2019,
2020 y 2021 con 452 casos, en comparacién con una menor
frecuencia en los pacientes masculinos solo con 255 casos. Por otro
lado, el motivo principal de exodoncia fue la pulpitis con 350 casos.
En conclusién, la frecuencia de exodoncia dental en un hospital
privado durante el 2019, 2020 y 2021 fue en las mujeres (62).

e Titulo: Causas de exodoncias en dientes permanentes de pacientes
adultos atendidos en un Establecimiento de salud publico, Piura
2018 - 2020.

e Autor: Castro y Seo (Piura, 2022)

e Resumen: Propusieron como objetivo determinar los motivos mas
frecuentes de exodoncias en denticion permanente de pacientes
adultos. Estudio retrospectivo, en el que se evaluaron 616
tratamientos de la base datos comprendida entre el 2018 a 2020. En
los resultados, la necrosis pulpar represento la mayoria de los casos
con 33%, seguido por la pulpitis con 19% y caries dental con 9%.
Ademas, el primer premolar superior izquierdo fue el diente
extraido con mayor frecuencia, con una prevalencia del 7%. Los
principales factores varian segun el grupo de edad, siendo la caries
dental el 10% para los individuos jovenes, la necrosis pulpar en los
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adultos con 24% en adultos y la periodontitis cronica representa el
6% en adultos mayores. Por otro lado, el motivo principal de
exodoncia en los hombres fue la periodontitis cronica
representando por el 6%. Mientras que en las mujeres la principal
causa fue la necrosis pulpar, representando el 29% de las
extracciones. En conclusion, la necrosis pulpar fue la principal

razon de exodoncia dental en la poblacion objetivo (63).
4.- Hipotesis.

La investigacion es de naturaleza descriptiva; por lo tanto, no corresponde el uso
de hipotesis.
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PLANTEAMIENTO OPERACIONAL
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.  PLANTEAMIENTO OPERACIONAL

1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION.

1.1.Técnica

e Especificacion de la técnica

La técnica utilizada en la investigacion fue la observacion documental un
componente crucial de un proyecto de investigacion, ya que permite la
recopilacion de una gran cantidad de datos de manera clara, bien definida
y precisa en registros escritos (64). En este marco, la investigacion evaluo6
las indicaciones de exodoncia dental en pacientes adultos con DM 2 que
acuden a un centro odontolégico ubicado en Arequipa, mediante la
evaluacion de historias clinicas que fueron emitidas durante el 2022 y
2023.

e Cuadro de técnicas e Instrumentos

Variable de | Indicadores Técnica Instrumento

investigacion

Indicacion de | e Caries dental (K02)

exodoncia e Periodontitis cronica o
aguda (K054)

o Necrosis pulpar (K042)

¢ Pulpitis irreversible
(K04.0)

e Motivos ortodonticos

Motivos protésicos Ficha de registro
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Diabetes  mellitus | ¢ Presenta Observacién
tipo 11 e No presenta documental

e Descripcion de la técnica

La investigacibn empleo como metodologia la observacion
documental, ya que la fuente principal de datos del estudio se deriva de
del registro de historias clinicas provenientes del centro odontolégico
Molar y que fueron emitidas entre el afio 2022 y 2023.

Una vez obtenido los permisos necesarios detallados lineas mas abajo,
el tesista en persona realizd la recopilacion de datos semanalmente
durante un periodo de un mes. Asimismo, las indicaciones de exodoncia
en pacientes con DM 2 fueron evaluados cuidadosamente por el tesista
plenamente capacitado, mismos fueron asignados en los siguientes
grupos: Caries dental, periodontitis crénica o aguda, pulpitis
irreversible, necrosis pulpar, motivos ortodonticos, motivos protésicos,

traumatismo e impactacion dental.

1.2. Instrumento

e Instrumento documental

a) Estructura
La investigacion utilizé una ficha de registro que representa un marco
estructurado que permite evaluar con precision los indicadores de cada
una de las variables mostradas en el cuadro de operacionalizacion de
estas.

b) Modelo del instrumento
La ficha de registro se incluye en el anexo N°1.
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1.3. Materiales de verificacion:

2. Campo

Utiles de oficina
Computadora
Impresora

Céamara fotogréfica

de verificacion

2.1. Ubicacion espacial

e Ambito general

Los Guindos, Cayma 04017 provincia de Arequipa

o Ambitos especificos

Centro odontol6gico Molar ubicado en Arequipa

2.2. Ubicacion temporal

La

investigacion retrospectiva fue efectuada en el afio 2024 y evalué las

historias clinicas de los afios comprendidos entre el 2022 y 2023.
2.3. Unidad de estudio
Historias clinicas de pacientes mayores de edad.

a)

b)

Poblacion
Constituida por 698 historias clinicas de la base de datos del centro
odontolégico Molar, que seran recopilados de los afios comprendidos
entre el 2022 y 2023.
Muestra
Constituida por 99 historias clinicas de la base de datos del centro
odontologico Molar que se adecuaron a los criterios planteados.
Criterios de inclusion
e Historias clinicas de pacientes adultos pertenecientes a los afios
2022 y 2023.
e Historias clinicas de pacientes mayores de 18 afios con
diagnostico de diabetes mellitus tipo 2.
e Historias clinicas de pacientes con solicitud de extraccién de 1 o

mas dientes permanentes.
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N,

Criterios de exclusion

e Historias clinicas de pacientes con exodoncias de terceras

molares.

3. Estrategia de recoleccion de datos
3.1.0rganizacion
Antes de la implementacion oficial de los instrumentos, fue imperativo
completar las siguientes autorizaciones.
e Aprobacion del proyecto de investigacion por el asesor y revisores
asignados en la junta administrativa de la Universidad Catdlica de
Santa Maria.
e Autorizacion del Comité de Etica Universidad Catélica de Santa Maria
e Autorizacion del director del Centro odontolégico Molar.
3.2.Recursos
a) Recursos humanos
e Investigador: Bach. Luza Luque, Aarom Juliomarko
e Asesor: Dr. Alpaca Zevallos, Erick Andres
b) Recursos fisicos
La investigacion contd con la disponibilidad de la infraestructura y base
de datos del Centro Odontolégico Molar.
c) Recursos financieros
La integridad de la investigacidn fue solventada por el tesista.
d) Recursos institucionales
Universidad Catolica de Santa Maria

Centro Odontologico Molar

4. Estrategia para manejar resultados
4.1.Plan de procesamiento
a) Tipo de procesamiento

El procesamiento de los datos estuvo a cargo del programa estadistico IBM
SPSS para Windows versién 26.0
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b) Operaciones de procesamiento
Clasificacion

Todos los datos registrados serén tabulados en una matriz de registro
(Anexo N°1).

Codificacion
Codificacion digital.

Conteo o recuento

Matrices de recuento
Tabulacion

Se utilizaron tablas de frecuencia de entrada simple y doble con el fin de
evaluar las indicaciones de exodoncias en los pacientes con DM2.

Graficacion
Gréficos de barras

4.2 .Plan de analisis de datos
a) Tipo de analisis
Cuantitativo univariado

b) Tratamiento estadistico a utilizarse

Variable Tipo Escala | Estadisticas | Prueba

descriptivas

Indicacion de Nominal

exodoncia Frecuencias
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Diabetes
mellitus tipo 2

Cualitativa

Nominal

y
porcentajes

X2 de

independencia
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CAPITULO III

RESULTADOS
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PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LOS DATOS

Tabla N°1
Caracteristicas de los pacientes adultos que acuden a la consulta privada,
Arequipa 2024.

f (n=99) %

Edad

De 18 a 29 afios 7 7.1%

De 30 a 59 afios 39 39.4%

De 60 afios a mas 53 53.5%
Sexo

Femenino 33 33.3%

Masculino 66 66.7%
Diabetes Mellitus tipo 2

Presenta 99 100%

Fuente: Matriz de datos Estadistica: Frecuencia (N), Porcentaje (%)

Interpretacion:

En la Tabla 1 se describieron las caracteristicas demograficas y clinicas de los pacientes
adultos que acudieron a la consulta privada en Arequipa durante el afio 2024. La
distribucién por edad mostré que la mayoria de los pacientes se encontraban en el grupo
de 60 afios a mas, representando el 53.5% (n=53), seguido por el grupo de 30 a 59 afios

con el 39.4% (n=39) y, finalmente, el grupo de 18 a 29 afios con el 7.1% (n=7).

En cuanto al sexo, predomind el masculino con el 66.7% (n=66), mientras que el
femenino correspondié al 33.3% (n=33). Respecto a la condicién clinica de Diabetes
Mellitus tipo 2, se observo que el 100% (n=99) de los pacientes presentaban esta

enfermedad.
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Gréafico N°1.

Caracteristicas de los pacientes adultos que acuden a la consulta privada, Arequipa

2024.
100.0%
66.7%
53.5%
39.4%
33.3%
7.1%
- 0.0%
De 18a 29 De30a 59 Deé6Oafosa Femenino Masaulino Presenta No presenta
afios afios mas
Edad Sexo Diabetesmelitus tipo 2
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Tabla N°2

Prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus

tipo 2 que acuden a la consulta privada, Arequipa 2024.

Indicacién de exodoncia N %
Caries dental 22 22.2%
Periodontitis crénica o aguda 36 36.4%
Necrosis pulpar 11 11.1%
Pulpitis irreversible 7 7.1%
Motivos ortodonticos 2 2.0%
Motivos protésicos 21 21.2%
Total 99 100%
Fuente: Matriz de datos Estadistica: Frecuencia (N), Porcentaje (%)

Interpretacion:

En la Tabla 2 se describieron las indicaciones de exodoncia en pacientes adultos con
Diabetes Mellitus tipo 2 que acudieron a la consulta privada en Arequipa durante el afio
2024. Los datos revelaron que la causa principal para la exodoncia fue la periodontitis,
ya sea cronica o aguda, representando el 36.4% (n=36) de los casos. La segunda
indicacion mas frecuente fue la caries dental, que alcanzo el 22.2% (n=22), seguida de
los motivos protésicos con el 21.2% (n=21).

Otras causas incluyeron necrosis pulpar, con el 11.1% (n=11), pulpitis irreversible, que
representd el 7.1% (n=7), y, finalmente, los motivos ortodonticos, que fueron la

indicacion menos comun, con solo el 2.0% (n=2) de los casos.
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Indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a

la consulta privada, Arequipa 2024.
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Tabla N°3

Prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus

tipo 2 que acuden a la consulta privada, segun el sexo.

Sexo
Indicacion de exodoncia ~ Femenino Masculino Total P-valor*
N % N % N %
Caries dental 9 9.1% 13 131% 22 22.2%

Periodontitis cronica o
11 111% 25 253% 36 36.4%

aguda
Necrosis pulpar 1 1.0% 10 101% 11 11.1%
Pulpitis irreversible 3 30% 4  40% 7 71% 0163
Motivos ortodonticos 2 2.0% 0 0.0% 2 2.0%
Motivos protésicos 7 7.1% 14 141% 21 21.2%
Total 33 333% 66 66.7% 99 100%
Fuente: Matriz de datos p< 0,05 (X?)

Interpretacion: En la Tabla 3 se analizaron las indicaciones de exodoncia en pacientes
adultos con Diabetes Mellitus tipo 2 que acudieron a la consulta privada en Arequipa
durante el afio 2024, desagregadas segun el sexo. En términos generales, el sexo
masculino predomind en todas las categorias, representando el 66.7% (n=66) del total
de pacientes, mientras que el sexo femenino correspondi6 al 33.3% (n=33).

La indicacion més frecuente en hombres fue la periodontitis crénica o aguda, con un
25.3% (n=25), seguida por motivos protésicos (14.1%, n=14) y caries dental (13.1%,
n=13). En mujeres, la periodontitis también fue la principal causa, con un 11.1%
(n=11), seguida por caries dental (9.1%, n=9) y motivos protésicos (7.1%, n=7).

En cuanto a las demas indicaciones, se observé que la necrosis pulpar fue mas comdn
en hombres (10.1%, n=10) que en mujeres (1.0%, n=1). La pulpitis irreversible mostro
una distribucién mas equilibrada, con el 4.0% (n=4) en hombres y el 3.0% (n=3) en
mujeres. Los motivos ortodonticos, por su parte, estuvieron presentes Unicamente en
mujeres (2.0%, n=2).

El valor p obtenido en el andlisis de Chi-cuadrado (p=0.163) indic6 que no se

encontraron diferencias estadisticamente significativas en la prevalencia de las
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indicaciones de exodoncia segun el sexo, considerando un nivel de significancia del
5%. Esto sugiere que las razones para la exodoncia no dependieron significativamente
del sexo de los pacientes.
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Gréafico N°3.

Prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus

tipo 2 que acuden a la consulta privada, segun el sexo.
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Tabla N°4
Prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus

tipo 2 que acuden a la consulta privada, segun la edad.

Edad
Indicacic’)n_ de De 1~8 a29 De 39 a59 De60 9ﬁos a Total P-
exodoncia afos afios mas valor*
f % f % f % f %
Caries dental 2 20% 8 81% 12 121% 22 22.2%
Periodontitis 2 20% 7 7% 27 27.3% 36 36.4%
cronica o aguda
Necrosis pulpar 2 20% 4 40% 5 51% 11 11.1%
Pulpitis irreversible 1 10% 5 51% 1 10% 7 7.1% 0.023
pottios & 0 00% 1 10% 1 10% 2 2.0%
Motivos protésicos 0 00% 14 141% 7 71% 21 21.2%
Total 7 71% 39 394% 53 535% 99 100%
Fuente: Matriz de datos p< 0,05 (X?)

Interpretacion:

En la Tabla 4 se evaluaron las indicaciones de exodoncia en pacientes adultos con
Diabetes Mellitus tipo 2 que acudieron a la consulta privada en Arequipa durante el afio
2024, desagregadas segun grupos etarios. La periodontitis crénica o aguda fue la
principal causa en el grupo de 60 afos a mas, representando el 27.3% (n=27), seguida
por caries dental con el 12.1% (n=12). En el grupo de 30 a 59 afios, los motivos mas
comunes fueron los protésicos (14.1%, n=14) y la caries dental (8.1%, n=8). En el grupo
de 18 a 29 afios, las indicaciones fueron menos frecuentes, predominando la caries
dental y la periodontitis, cada una con un 2.0% (n=2).

Otras causas como necrosis pulpar, pulpitis irreversible y motivos ortodonticos
presentaron prevalencias bajas en todos los grupos etarios. La necrosis pulpar fue mas
frecuente en el grupo de 30 a 59 afios (4.0%, n=4) y de 60 afios a mas (5.1%, n=5),
mientras que la pulpitis irreversible mostré una distribucién equitativa en los grupos de
edad con menor frecuencia.

La prueba de Chi-cuadrado indic6 un valor p de 0.023, lo que confirmé una asociacion
estadisticamente significativa entre la edad y las causas de exodoncia, considerando un

nivel de significancia del 5%.
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Gréafico N°4.

Prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus

tipo 2 que acuden a la consulta privada, segun la edad.
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DISCUSION

La pérdida de dientes es un indicador importante de la salud bucal de una poblacién y se
utiliza con frecuencia como variable clave en numerosos estudios de investigacion.
Examinar la prevalencia de la indicaciébn de exodoncia en una poblacion puede
proporcionar informacién valiosa sobre la calidad general de la higiene bucal y la idoneidad
y accesibilidad de los servicios de cuidado bucal. Asimismo, el estado general de salud,
junto con enfermedades sistémicas como sindromes metabdlicos y enfermedades
sindrémicas, pueden provocar anomalias dentales y disfuncién inmunolégica, lo que puede

derivar en complicaciones importantes y condiciones bucales adversas.

En este sentido, la investigacion evalué la prevalencia de la indicacion de exodoncia en
pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, Arequipa
2024. Los datos revelaron que la causa principal para la exodoncia fue la periodontitis,
representando el 36.4% (n=36) de los casos. La segunda indicacion mas frecuente fue la
caries dental, que alcanz6 el 22.2% (n=22), seguida de los motivos protésicos con el 21.2%
(n=21). Otras causas incluyeron necrosis pulpar, con el 11.1% (n=11), pulpitis irreversible,
que represento el 7.1% (n=7), y, finalmente, los motivos ortoddnticos, fueron la indicacion
menos comun, con solo el 2.0% (n=2) de los casos. Hallazgos que concuerdan con
Passarelli et al. (2020), dado que en su investigacion los pacientes con DM2 evidenciaron
una mayor incidencia de dientes extraidos por enfermedad periodontal con un 50%,
mientras que el 47,7% se extrajo debido a caries, lo que podria deberse a diferencias en la
planificacion del tratamiento, la distribucion demografica, la edad, la dieta y la educacion
(60). Del mismo modo, para Wu et al. (2020), los pacientes con DM2 con un estado
glucémico mal controlado tendian a tener un mayor riesgo de sufrir perdida de dientes por
periodontitis en comparacion con los pacientes con un mejor control glucémico (6). Por
otro lado, para Aljafar et al. (2021), la caries dental fue el motivo mas comin de extraccion
de dientes en personas sistémicamente sanas con 49.1%, seguida de dientes remanentes y
enfermedad periodontal con 18.4% cada uno, hallazgos que fueron atribuidos a la alta
prevalencia del consumo de tabaco, la mala higiene bucal, la elevada ingesta de
carbohidratos fermentables, la escasa frecuencia de los cuidados dentales y la falta de
conocimientos sobre el cuidado de salud bucal (13). El hallazgo méas destacable de
investigacion propuesta es que el tema de las extracciones realizadas en pacientes con DM2
no ha sido suficientemente explorado en el territorio peruano, lo que destaca una brecha
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significativa en la literatura, indicando que, si bien hay informacion limitada disponible, es
fundamental sefialar la ausencia de datos sobre razones o indicaciones de exodoncia en

pacientes comprometidos sistémicamente.

En relacién con la prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos con
diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, segun el sexo. En términos
generales, el sexo masculino predominé en todas las categorias, representando el 66.7% del
total de pacientes, mientras que el sexo femenino correspondi6 al 33.3% (n=33), siendo la
indicacion mas frecuente tanto en hombres como mujeres la periodontitis cronica o aguda,
pero no se encontraron diferencias estadisticamente significativas (p=0.163), lo que sugiere
que las indicaciones para la exodoncia no dependieron significativamente del sexo de los
pacientes. En este sentido, Suzuki et al. (2022), también evidencio que la enfermedad
periodontal fue el principal motivo de exodoncia dental en ambos sexos, siendo para los
hombres el 40.4% y para las mujeres en 34.9% (58). Igualmente, para Broers et al. (2022),
las indicaciones mas frecuentes para exodoncia dental fueron para la caries con una
proporcion de todas las extracciones que oscilaron entre el 36.0% al 55.3%, seguida de la
periodontitis desde el 24.8% al 38.1%, resultados que podrian deberse a motivos financieros
o culturales, pero no es inconcebible que razones psicolégicas como el miedo al odontdlogo
puedan haber jugado un papel crucial (59). Por otro lado, Passarelli et al. (2020), en
relacion con el género, el sexo masculino fue el mas propenso a las exodoncias con 71%
(p = 0,001), lo que sugiere que esto sucede porque los varones estan menos interesados

en las terapias reconstructivas que las mujeres (60).

En relacion con los grupos etarios, la mayor prevalencia de la indicacion de exodoncia en
pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, fue para los
mayores de 60 afios con un 53.5% del total de pacientes, siendo la periodontitis crénica o
aguda la principal causa con 27.3%, seguida por caries dental con el 12.1%. En el grupo de
30 a 59 arfios, los motivos mas comunes fueron los protésicos (14.1%) y la caries dental
(8.1%). En el grupo de 18 a 29 afios, las indicaciones fueron menos frecuentes,
predominando la caries dental y la periodontitis, cada una con un 2.0 %. Asimismo, se
confirmé una significancia estadistica entre la edad y las causas de exodoncia (p = 0.023),
lo que sugiere que la edad influye en la indicacién de exodoncia. Del mismo modo, Castro
(2022) y Aljafar et al. (2021), evidencid que la caries dental y las enfermedades
periodontales son las principales indicaciones de extracciones dentales, y la distribucion de
estas afecciones aumenta con la edad, lo que explica las razones de mayores extracciones
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dentales con el avance de la edad (13). Por otro lado, en la investigacion de Passarelli et al.
(2020), los pacientes con diagnéstico de diabetes no se asociaron significativamente con el
namero de dientes extraidos (p>0.05) y la edad, pero la pérdida de dientes debido a la
enfermedad periodontal es comln en pacientes mayores de 67 afios (60). Shareef et al.
(2020) encontro6 que la incidencia de extracciones atribuibles a problemas periodontales era
mayor en la poblacion de mayor edad, especificamente en aquellos mayores de 55 afios, y
aumentaba con el avance de la edad, mientras que las extracciones resultantes de problemas
de ortodoncia eran mas frecuentes en el grupo demografico méas joven, en consonancia con
otras investigaciones anteriores (61). El cuidado personal deficiente es con frecuencia la
causa de la pérdida de dientes en personas de alto riesgo que carecen de acceso a un

diagnostico temprano y a la prevencion de enfermedades.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




s#=2¢ . UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE i CATOLICA

TESIS UCSM &  DE SANTA MARIA

CONCLUSIONES
PRIMERA

Se concluye, que la mayor prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos
con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, fue la periodontitis,
representando por el 36.4% de todos los casos, mientras que la indicacion menos prevalente
fue los motivos ortodonticos con solo el 2.0%.

SEGUNDA

Se concluye, que la mayor prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos
con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada fue para el sexo masculino
con 66.7% del total de pacientes evaluados, mientras que el sexo femenino solo estuvo
representado por un 33.3%. Ademas, cabe mencionar que la indicaciéon mas frecuente para
ambos sexos fue periodontitis.

Tercera

Se concluye, que la mayor prevalencia de la indicacion de exodoncia en pacientes adultos
con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, fue para los mayores de 60
afios con un 53.5% del total de pacientes, predominado la periodontitis. Mientras que el
grupo de 18 a 29 afos fue el menos prevalente, predominando la caries dental y la

periodontitis.
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda los odontdélogos que laboran en el Centro odontolégico Molar que
tengan en cuenta que la presencia de periodontitis puede indicar diabetes mellitus no
diagnosticada y un control deficiente de la glucemia, lo que podria generar

complicaciones post-exodoncia.

2. Se recomienda al director el Centro odontolégico Molar implementar programas
preventivos de atencidn de la salud oral y mejorar la conciencia de sus pacientes sobre
la salud bucal, lo que reducira las extracciones debido a enfermedades dentales en el

futuro.

3. Se recomienda a los médicos que laboran en el Minsa conocer los signos clinicos de
la periodontitis para ayudar a los pacientes con diabetes mellitus tipo 2 a mejorar su
higiene bucal y considerar la posibilidad de recomendar una terapia periodontal con

el periodoncista para mejorar el control de la glucemia.

4. Se recomida a los futuros tesistas realizar un analisis exhaustivo que identifique las
verdaderas causas de las extracciones con fines no dentales y no médicos en la
denticién permanente, es decir en qué casos se satisfacen dichas demandas mediante

la exodoncia y que justifica realmente una exodoncia.
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Anexo 1: Ficha de recoleccion de datos

Edad Sexo | Presenta No Caries | Periodontitis | Necrosis Pulpitis Motivos Motivos
presenta | dental cronicao pulpar | irreversible | ortoddnticos | protésicos
(K02) aguda (K042) (K04.0)
(K054)

N°e | 18- | 30- | >60 | F [ M
29 | 59
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ANEXO N°2. Solicitud para realizar trabajo de investigacion

PN

Arequipa, 2 de octubre del 2024

Sr.
FERNANDO JAVIER DELGADO CHAVEZ
GERENTE DEL CENTRO ODONTOLOGICO MOLAR

ASUNTO: AUTORIZACION PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTIGACION

Por medio de la presente me dirijo a usted para saludarlo y presentarme mi nombre es
Aarom Juliomarko Luza Luque, identificado con el DNI:70544532, egresado de la facultad
de Odontologia de la UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA, Actualmente me
encuentro en proceso de titulacion, para lo cual acudiendo a su espiritu de apoyo a la
investigacion, solicito a usted autorizacién para realizar un trabajo de investigacion en la
institucion que usted dirige titulado: “PREVALENCIA EN LA INDICACION DE EXODONCIA
EN PACIENTES ADULTOS CON DIABETES MELLITUS TIPO 2 QUE ACUDEN A LA CONSULTA
PRIVADA, AREQUIPA 2024”, esto para optar el titulo profesional de Cirujano Dentista.

Sin otro particular me despido de usted, esperando acceder a mi solicitud

Atentamente

AAROM JULIOMARKO LUZA LUQUE

DNI:70544532
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ANEXO N°3. Autorizacion para realizar trabajo de investigacion

Arequipa 7 de octubre del 2024
ST

Aarom Juliomarko Luza Luque
Asunto: RESPUESTA A SOLICITUD PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTIGACION

Presente. -

Mediante la presente brindo respuesta a su requerimiento, mediante el cual solicita
realizar un trabajo de investigacién en el Centro Odontolégico Molar, en relacién a ello
debemos proceder a contestar que si puede ser atendida su solicitud. En tal sentido,
espero podamos coadyudar en la obtencién del titulo profesional de Cirujano Dentista.

Sin mas agradezco su atencion.

Atentamente.

A

FERNALDO JAVIER DELGADO CHAVEZ

~

—

DIRECTOR DEL CENTRO ODONTOLOGICO MOLAR
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ANEXO N°4. Dictamen del comité de ética de investigacion

COMITE DE ETICA INSTITUCIONAL DE INVESTIGACION UCSM

DICTAMEN COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION
UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA

Arequipa, 27 de noviembre de 2024

Investigador Aarom Juliomarko Luza Luque

Presente. —

De mi especial consideracion.

Me dirijjo a usted para hacerle llegar el resultado de la evaluacion de su proyecto de
investigacion y dictamen del Comité Institucional de Etica de Investigacion.

TITULO: “Prevalencia de la indicacién de exodoncia en pacientes adultos con diabetes
mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, Arequipa 2024”.

Investigador: Aarom Juliomarko Luza Luque.

TIPO Y DISENO: No experimental, descriptiva, transversal, retrospectivo, observacional,
cuantitativo.

OBJETIVO: La investigacion tiene como objetivo: Determinar la prevalencia de la
indicacion de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la
consulta privada, segun el sexo.

\ PROCEDIMIENTOS: Observacion documental.
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DICTAMEN COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION
UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA

SUJETOS DE ESTUDIO:

Historias clinicas de la base de datos del centro odontoldgico Molar, que seran recopilados
de los afos comprendidos entre el 2022 y 2023.

RIESGO DEL ESTUDIO:

Minimo.

OBSERVACIONES, SUGERENCIAS:
Debe proteger confidencialidad de la data sensible.

DICTAMEN:

DICTAMEN FAVORABLE
312-2024

Agueda Muiioz Del Carpio Toia

Comité Institucional de Etica de la Investigacién UCSM

Cualquier duda comunicarse a: comiteeticainvestigacionucsm(@gmail.com
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ANEXO NP°5. Evidencia fotogréfica
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	RESUMEN
	La investigación manifestó como objetivo general, determinar la prevalencia de la indicación de exodoncia en pacientes adultos con diabetes mellitus tipo 2 que acuden a la consulta privada, Arequipa 2024.
	Estudio no experimental, descriptivo y retrospectivo, constituido por 99 historias clínicas extraídas de la base de datos del centro odontológico Molar emitidas durante el 2022-2023 y las cuales se adecuaron a los criterios planteados.
	En los resultados, la indicación principal para la exodoncia fue la periodontitis, ya sea crónica o aguda, representando el 36.4% (n=36) de todos los casos. La segunda indicación más prevalente fue la caries dental, que alcanzó el 22.2% (n=22), seguid...
	Palabras clave:
	 Caries dental
	ABSTRACT
	The general objective of the research was to determine the prevalence of the indication for exodontia in adult patients with type 2 diabetes mellitus who attend private practice in Arequipa 2024.
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