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RESUMEN

Fundamento: la estomatitis subprétesis una de las afecciones mas frecuentes en pacientes
portadores de protesis removibles, es por ello que se hace necesario tener opciones para tratarla que
disminuyan el tiempo de curacion de la lesion.

Objetivo: evaluar la efectividad de la electroacupuntura en el tratamiento de pacientes
portadores de estomatitis subprotesis grado II.

Métodos: se realizd un estudio longitudinal prospectivo, cuasi-experimental de un solo grupo,
desde septiembre de 2019 a febrero de 2020 en la Clinica Estomatoldgica Centro. El universo estuvo
constituido por 37 pacientes visitados en el terreno, con impresion diagnostica de estomatitis subpro-
tesis, que pertenecen a los consultorios seis y siete del area de salud de la clinica. La muestra quedd
conformada por 29 pacientes con estomatitis subprétesis grado II. Se utilizaron métodos tedricos, em-
piricos y estadisticos.

Resultados: el sexo que predomind fue el femenino y las edades de 45 a 59 anos, las proéte-

sis parciales acrilicas removibles fueron las que predominaron en este tipo de afeccién en relacién al
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tiempo de uso, 27 pacientes remitieron los signos y sintomas en la tercera y cuarta sesién (cuarto y
sexto dia de haber comenzado el tratamiento.).
Conclusiones: la electroacupuntura resulté efectiva en el tratamiento de la estomatitis

subprétesis grado II.

DeCS: ESTOMATITIS SUBPROTETICA/diagnéstico; ESTOMATITIS SUBPROTETICA/terapia;
ELECTROACUPUNTURA/métodos; DENTADURA PARCIAL REMOVIBLE /efectos adversos; ESTUDIOS
LONGITUDINALES.

ABSTRACT

Background: sub-prosthetic stomatitis is one of the most frequent conditions in patients wearing
removable prostheses, which is why it is necessary to have treatment options that decrease the
healing time of the lesion.

Objective: to evaluate the effectiveness of electro acupuncture in the treatment of patients
with sub-prosthetic stomatitis grade II.

Methods: a prospective, quasi-experimental, and longitudinal study was conducted in the period
from September, 2019 to February, 2020 at the Centro Dental Clinic. The universe consisted of 37 pa-
tients visited in the field, with a diagnostic impression of sub-prosthetic stomatitis, who belong to clin-
ics 6 and 7 of the health area of the Centro Dental Clinic. The sample was made up of 29 patients with
grade II sub-prosthetic stomatitis. Theoretical, empirical and statistical methods were used.

Results: the predominant sex was female and ages 45 to 59 years, removable acrylic partial
prostheses were those that predominated in this type of condition in relation to the time of use, 27
patients remitted signs and symptoms in the 3rd and 4th session (4th and 6th day after starting
treatment).

Conclusions: electro acupuncture was effective in the treatment of grade II sub-prosthetic

stomatitis.

DeCS: STOMATITIS, DENTURE/ diagnosis; STOMATITIS, DENTURE/ therapy;
ELECTROACUPUNCTURE/methods; DENTURE, PARTIAL, REMOVABLE /adverse effects; LONGITUDINAL
STUDIES.

INTRODUCCION

La estomatitis subproétesis (ESP) es una de las contacto con la superficie interna de proétesis
afecciones de mayor prevalencia en pacientes mucosoportadas, es mas frecuente en el maxi-
portadores de proétesis removibles. Se define lar que en la mandibula. %3

como una inflamacién crénica de la mucosa En estadios iniciales se presenta asintomatica.
masticatoria de soporte que estda en intimo Se observa inflamacion congestiva cuya co-
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loracion varia de aspecto de acuerdo con la
intensidad de la lesién y abarca toda la mucosa
cubierta por la prétesis. El tono rojizo puede
hacerse vinoso y a veces se distingue un pun-
teado oscuro y zonas congestionadas, sinto-
mas como dolor, escozor y xerostomia, se des-
criben también en la literatura revisada. >*

La ESP es una enfermedad multifactorial. Se
consideran causas mecdanicas como los trau-
matismos ocasionados por prétesis desajusta-
das, presencia de rugosidades en las bases de
acrilico de las protesis, tiempo de uso de la
aparatologia, presencia de oclusion inestable y
de camaras de succién en la base de la prote-
sis, deficiente higiene bucal, habito de dormir
con la proétesis puesta, presencia de patégenos
oportunistas como la candida albicans, ademas
de, reacciones alérgicas a algunos componen-
tes de los materiales de fabricacion de la pré-
tesis. 14

Se han sefialado otras causas como tratamien-
tos con antibidticos, corticoesteroides e inmu-
nodepresores, radioterapias, tabaquismo vy
empleo de sustancias irritantes para la limpie-
za del aparato y enfermedades como: diabe-
tes, anemias, inmunodeficiencias, alteraciones
renales e hipoparatiroidismo. °>®

Desde el punto de vista clinico tal y como reco-
gen en su libro Ceballos Salobrefia A et al. ” se
acepta la clasificacion propuesta por Newton,
que dividié la estomatitis subproétesis en tres
fases: grado I, grado II y grado III. El grado I
caracterizado por la presencia de puntos de
hiperemia, grado II, presencia de eritema difu-
so y grado III, inflamacién granular o inflama-
cion papilar. %8°

La prevalencia de ESP ha aumentado a nivel

10,11

internacional, asi lo demuestran las
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estadisticas en algunos paises: Dinamarca 40-
60 %, Japon 43 %, Finlandia 52 % Alemania
70 %. Chile 53 % y Brasil 56 % citado por el
estudio de Gonzélez Beriau Y et al. 2

En Cuba a pesar de los esfuerzos para ofrecer
una adecuada atencion estomatoldgica, llega a
afectar a mas del 45 % de los pacientes que
utilizan prétesis dental. '? Estudios realizados
en la provincia Cienfuegos citados en el trabajo
de Gonzdlez Beriau Y et al. 2en poblaciones
de adultos mayores, revelan que la estomatitis
subprétesis ocupa el primer lugar entre las le-
siones de mucosa bucal. En Camagiiey hay nu-
merosas investigaciones sobre la estomatitis
subprétesis, su estudio se ha incrementado en
los Ultimos afios y la prevalencia se comporta
semejante al resto de los trabajos que se pre-
sentan en el mundo vy el resto del pais. 81314

El tratamiento es variado el convencional y
mas usado a través de los afos ha sido retirar
la prétesis causante de la lesién, extremar las
medidas de higiene, debe realizarse una nueva
prétesis en los casos en que esta esté desajus-
tada o que por el tiempo de uso deba ser sus-
tituida por una nueva. También se recomienda
realizar un periodo de curado mayor al acrilico
para evitar reacciones alérgicas por presencia
de mondmero libre. Se indica también vitami-
noterapia, colutorios y uso de drogas antimico-
ticas. 21315

El tratamiento de la ESP no solo se circunscri-
be al campo de la medicina convencional, sino
también, al de la Medicina Natural y Tradicio-
nal (MNT), por lo que pueden encontrarse al-
ternativas (tiles con el empleo de los fitofar-
macos con propiedades fungicidas y antiinfla-
matorias como: el ajo, la manzanilla, el rome-

rillo blanco, la sabila, entre otros. La lasertera-
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pia, la ozonoterapia, la homeopatia, la auricu-
loterapia también son alternativas que han
mostrado resultados favorables. 8141617

Una de las modalidades de la MNT mas conoci-
das y utilizadas a nivel mundial es la acupun-
tura. Consiste en la introduccién de agujas
muy finas de acero inoxidables en sitios espe-
cificos del cuerpo, los cuales se denominan
puntos de acupuntura. ®°Con el uso de la
acupuntura se libera ciertas sustancias por el
cerebro que inducen efectos analgésicos y esti-
muladores del sistema inmunoldgico, los cua-
les alivian el dolor y preparan el cuerpo para
defenderse de las enfermedades. '8

Sobre las mismas bases tedricas de la acupun-
tura se desarrolld la electroacupuntura, la mis-
ma consiste en puncionar los puntos acupuntu-
rales de los diferentes meridianos y producir
estimulacién eléctrica. Entre sus ventajas, des-
taca la posibilidad de regular la cantidad de
estimulacién requerida por cada paciente, po-
sibilita la deteccion exacta del punto acupuntu-
ral y potencia los efectos de la acupuntura ma-
nual. Las ondas de pulsaciones tienen un bajo
voltaje y baja frecuencia. %%

Debido a que la estomatitis subproétesis es tan
frecuente, se hace necesario tener opciones
para tratarla y es de interés encontrar un tra-
tamiento efectivo que disminuya el tiempo de
curacion de la lesion. En la literatura revisada
no se encontraron estudios que aplicaran la
electroacupuntura en el tratamiento de la esto-
matitis subprotesis, pero son conocidos sus
efectos favorables sobre la circulaciéon sangui-
nea (microcirculaciéon local), disminuciéon del
edema vy, por tanto, de la inflamacién ademas
de cambios como la vasodilatacién y aumento

de la nutricion celular.
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Por tal motivo se decidié hacer un estudio con
el objetivo de evaluar la efectividad del uso de
la electroacupuntura en el tratamiento de los
pacientes portadores de estomatitis subprote-

sis grado II.

METODOS

Se realizd una investigaciéon longitudinal pros-
pectiva, cuasi-experimental de un solo grupo.
Se efectud en la Clinica Estomatolégica Centro,
desde septiembre 2019 a febrero de 2020.

El universo estuvo constituido por 37 pacientes
visitados en el terreno con impresion diagnos-
tica de estomatitis subprotesis que pertenecen
a los consultorios seis y siete del area de salud
de la Clinica Estomatolégica Centro. La mues-
tra quedd conformada por 29 pacientes con
estomatitis subprotesis grado II que desearan
cooperar con el tratamiento y que no presen-
taran contraindicaciones para el uso de la elec-
troacupuntura como pacientes embarazadas,
con lesiones malignas, cardiopatias, etcétera.
A cada paciente visitado en el terreno con im-
presion diagndstica de ESP, se le entrego turno
para revision de servicios basicos de estomato-
logia en la Clinica Centro. Se le realizé6 un mi-
nucioso interrogatorio y examen bucal, se utili-
z6 un set de clasificacion en el sillon dental.
Los pacientes incluidos en la investigacion fir-
maron el consentimiento informado, se les mo-
tivd a comenzar el tratamiento y cooperar en
el mismo, mediante charlas educativas sobre
la ESP y los beneficios de la electroacupuntura.
Se les exigio la retirada de la protesis durante
el mayor tiempo posible durante el dia y se
insistio en la retirada de la protesis antes de

acostarse se les asegurd que al finalizar el tra-
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tamiento de la ESP seria remitidos a consulta
de prétesis para su rehabilitacion.

Se confecciond una planilla donde se incluye-
ron las variables de interés de la investigacion.
Se utilizaron métodos tedricos, empiricos y es-
tadisticos.

La efectividad del tratamiento se evalud segin
criterios establecido por los autores de la in-
vestigacién de la siguiente forma:

- Efectivo: pacientes que remitieron todos los
signos y sintomas de la ESP grado II en la ter-
cera y cuarta sesion de tratamiento con elec-
troacupuntura (entre el cuarto' y sexto’ dia).

- Parcialmente efectivo: pacientes que remitie-
ron todos los signos y sintomas de la ESP gra-
do II en la quinta y sexta sesion de tratamien-
to con electroacupuntura (entre el 8° y 10™°
dia).

-No efectivo: paciente que al terminar la sexta
sesidon (10™° dia), no se observara remisién de
signos y sintomas.

Técnicas y procedimientos: las variables se

describieron utilizando frecuencias absolutas y
porcentajes como pruebas de estadisticas de
asociacién. La informacién se proces6 en el
paquete estadistico SPSS. Se realizo la discu-
sion de cada una de las tablas y grafico se tu-
vo en cuenta los resultados mas relevantes de
cada uno lo que permitié cumplir los objetivos

propuestos asi como arribar a conclusiones.

Aspectos éticos: se solicitd consentimiento in-
formado por escrito a todos los pacientes. Se
cumplié con el principio de respeto al paciente
y la no divulgacién de la informacion personal.
Se brindo informacién detallada del tratamien-

to y sus posibles resultados.

RESULTADOS

Como se pudo observar predominaron las fé-
minas para un 69 %. El grupo de edad con
mayor numero de pacientes oscild entre los 45

y 59 afios (Tabla 1).

Tabla 1. Pacientes con estomatitis subproétesis grado 1I, segln grupos de edades y sexo

Grupos de
edades (afios) Femenino Masculino

%o
45 - 59 13 44,8 13,7 17 58,6
60 v + 7 24,2 17,3 12 41,4
Taotal 20 09 21 29 100

Los resultados mostraron que 22 pacientes

afectados con estomatitis subprotesis grado 1II,
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portaban protesis acrilicas con mas de 11 afios

de uso (75,9 %) (Tabla 2).
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Tabla 2. Pacientes con estomatitis subprétesis grado II segun tipos

de protesis y tiempo de uso

Tipos de protesis

Tiempo de uso

Parcial acrilica

Total acrilica

No %o
1-5 afios 1 3,4 0 0 1 3,4
6-10 afios 1 3,4 5 17,24 6 20,7
Mas de 11 afios 15 51,7 7 24,13 22 75,9
Total 17 58,5 12 41,5 29 100

Se pudo constatar que 18 pacientes remitieron
los signos y sintomas de la estomatitis subpré-

tesis grado II en la tercera sesion seguida por

nueve que remitieron en la cuarta sesion, que
se corresponde con el cuarto y sexto dia de tra-

tamiento respectivamente (Tabla 3).

Tabla 3. Pacientes segln remisidn de los signos y sintormas y ndmero

de sesiones de electroacupuntura

Remision de signos y sintomas

Niamero de No
sesiones Namero de Namero de

pacientes pacientes
dJera 18 60 11 36,7
4ta 9 30 2 6,7
5ta 1 3.3 1 3.3
6ta 1 x:3 0 0

La aplicacion de la electroacupuntura resultd
efectiva para 27 pacientes en el tratamiento de

la estomatitis subprétesis grado II, en solo dos
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pacientes fue de manera parcial efectivo

(Tabla 4).
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Tabla 4. Efectividad de |a electroacupuntura en el tratamiento de la

estomatitis subprotesis grado II en los pacientes estudiados

Efectividad del tratamiento N° %
Efectivo 27 93,1
Parcialmente efectivo 2 5,9
No efectivo 0 0

DISCUSION

En la estomatitis subprétesis cuando se hace
referencia al sexo la mayor parte de los traba-
jos realizados indican que esta enfermedad es
mas frecuente entre las féminas. En el estudio
las mujeres se vieron mas afectadas en co-
rrespondencia con el trabajo de Corona Carpio
MH et al. #

La mayor afectacién en el sexo femenino po-
dria atribuirse a que las féminas cuidan mas
de la estética, por lo que mantienen el aparato
protésico en la boca por mayor tiempo y acu-
den con mas frecuencia a los servicios de Esto-
matologia para resolver sus problemas denta-
les, por lo que estan mas expuestas a los exa-
menes bucales y por consiguiente a la detec-
cion de la lesién con mas probabilidad que los
hombres, ademas, en las mujeres es frecuente
el aumento de la fragilidad capilar a partir de
la tercera y cuarta década de la vida, lo cual
influye sobre los tejidos bucales al alterar la
irrigacién, el flujo salival y la tasa de anticuer-
pos circulantes, /1523

Con respecto a la edad esta es una variable de
interés en los pacientes con estomatitis sub-
protesis. Por lo general los pacientes mas afec-
tados son los de mayor edad. Algunos investi-
gadores afirman que no existe relaciéon entre

esta variable y la ESP, mientras otros’ conside-
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ran que la ESP es mas frecuente en edades
avanzadas. 11624

Los resultados obtenidos en cuanto a la pre-
sencia de ESP segun el tiempo de uso de la
protesis pueden estar relacionados con el trau-
ma ocasionado por el desajuste del aparato
debido al uso de este, por encima del tiempo
establecido para su reemplazo (36-60 meses).
Mientras mayor sea el tiempo de uso de la
protesis mas probables es su desajuste en la
boca, esto se hace mas evidente debido a
cambios que sufren el hueso y la mucosa que
le sirven de soporte. *2*Lo cual coincide con
la investigacion, pues el mayor numero de pa-
cientes tenia prétesis con mas de 11 anos de
uso.

La accion de cubrir la mucosa masticatoria con
una protesis constituye una agresion mecani-
ca. Las mucosas necesitan el reflujo de la sali-
va y recibir los estimulos de los contactos con
la lengua; cuando se coloca una prétesis ocu-
rre una degeneracién de las glandulas salivales
palatinas y disminucién del flujo salival lo que
implica un estimulo en la gravedad de la lesidn
e incrementa la aparicidon de candida albicans
que es capaz de permanecer en las porosida-
des de estos tipos de prétesis.

Estudios como los de Fernandez Gonzalez O
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et al. >* y Corona Carpio MH et al. ?° prueban
que el grado de la lesién va en aumento a me-
dida que la higiene disminuye y a medida que
se prolonga su uso durante el dia incluido en
las horas de suefio. Mientras mayor sea el
tiempo de uso de la prétesis, mas probable es
su desajuste en la boca esto se hace mas evi-
dente debido a cambios que sufre el hueso y la
mucosa que le sirven de soporte a la protesis.

Trabajos realizados en Cuba, %'°

seflalan que
el uso continuo de la proétesis es un factor que
favorece la aparicion de la estomatitis subpré-
tesis, razon por la cual se hace énfasis en las
medidas de prevencién y promocién.

La frecuencia de ESP en pacientes portadores
de protesis totales superiores con respecto a
las parciales removibles es mayor, segun los
criterios de Jorge Figueredo E, '® y Fernandez
Gonzalez O et al. ?* Lo anterior no coincide con
la investigacion, pues se detectaron mayores
afecciones en pacientes con protesis parciales.
El tratamiento que mas se usa a través de los
anos es el de retirar la prétesis causante de la
lesién por un periodo de tiempo que estd en
dependencia del grado de la misma. Dato que
coincide con el estudio, donde se tuvo como
requisito la retirada de la prétesis durante el
mayor tiempo posible durante el dia y antes de
acostarse.

Otros tratamientos con MNT reportan remision
de signos y sintomas a los siete dias o mas,
utilizando el oleozén; ® entre 11 y 14 dias con
el uso del laser arseniuro de galio y aluminio
en el estudio de Ferndndez Gonzélez O et al. %*
entre cinco y siete dias con infusién de Vimang
en el estudio de Corona Carpio MH et al. %> en
15 dias con la utilizacion de medicamentos ho-

meopaticos, *y de siete a 10 dias con aplica-
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cion ozono en el trabajo de Rodriguez Sotoma-
yor Y et al. %®

Casado Tamayo D et al. ?’ cuando utiliza la tin-
tura de Aloe al 25 % logra eliminar la inflama-
cion y el edema en la segunda semana. Alar-
cén V et al. 2 en su estudio sobre la miel en la
estomatitis Subprotesis necesita mas de 10
dias de tratamiento para la remisién de los sig-
nos y sintomas, al igual que en la investigacion
de Corona Carpio MH et al. °con la tintura de
propoleos al 10 %.

En los estudios anteriores la utilizacion de la
Medicina Natural y Tradicional en la estomatitis
subprotesis fue efectiva, pero debe destacarse
gue en la mayoria de estos estudios se agru-
pan los grados I y II de la ESP, no asi, en la
investigacion donde solo se incluyeron los pa-
cientes con grado II, con remisién de signos y
sintomas entre el cuarto y el sexto dia de tra-
tamiento.

Para el tratamiento de la estomatitis subprote-
sis grado II, la electroacupuntura resulté una
técnica efectiva con resultados favorables en
un menor tiempo que otras técnicas conven-
cionales y de Medicina Natural y Tradicional, lo
que propicia una pronta rehabilitacion con un

incremento de la calidad de vida del paciente.

CONCLUSIONES

Existié un predominio del sexo femenino y de
los grupos de edades de 45 a 59 afios. Las
protesis parciales acrilicas removibles fueron
las que mas incidieron en la aparicién de la
estomatitis subprotesis grado II, asi como el
tiempo de uso mayor de 11 afios. Los signos y
sintomas de la estomatitis subprétesis grado II

en la mayoria de los pacientes remitieron en la
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tercera y cuarta sesion de tratamiento. La elec-
troacupuntura resulté una terapia efectiva en la

estomatitis subprotesis grado II.
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