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La Federacion Espaiiola de Parkinson recuerda
lIa necesidad de actualizar su Libro Blanco

La FEP pretende seguir avanzando hacia una sociedad mas sensibilizada que incorpore una imagen ajustada a la rea-
lidad de las personas con la enfermedad y que, como consecuencia, repercuta de manera positiva en su dia a dia

Redaccion /EM

El 11 de abril es la fecha sefia-
lada en el calendario en el que el
planeta hace protagonista a la
enfermedad de Parkinson dado
que se conmemora su dia mun-
dial. El Parkinson es una de las
enfermedades mas incapacitan-
tes y la segunda patologia neu-
rodegenerativa mas frecuente
después del Alzheimer. Es una
dolencia progresiva y crénica en
la que los pacientes experimen-
tan una discapacidad creciente
y una calidad de vida reducida,
sea cual sea la edad de diagnds-
tico. Actualmente, no tiene cura,
pero existen tratamientos para
paliar los sintomas.

Hace solo unas semanas, la
Federacion Espafiola de Parkin-
son (FEP), como entidad repre-
sentante del colectivo parkinson
y su movimiento asociativo en
nuestro pais, recordo la necesi
dad de actualizar el ‘Libro Blan-
co del Parkinson: Aproximacion,
anélisis y propuesta de futuro’,
publicado en 2015, con el fin de
contar con un documento de re-
ferencia que se ajuste al actual
contexto sociosanitario, asocia-
tivo y politico. Y este proyecto
sera pronto realidad gracias a la

subvencion procedente del
0,7% del Ministerio de Derechos
Sociales y Agenda 2030 y esta-
ra gestionado por Cocemfe. Es-
ta iniciativa contara con diver-
sas fases metodologicas como
la evaluacién de la publicacion
de 2015, el anlisis del contex-
to externo e interno actual y la
revision documental de referen-
cias bibliograficas. Todo ello te-
niendo en cuenta la voz de las
personas afectadas por la enfer-
medad de Parkinson (EP), sus
familiares y las personas cuida-
doras; asi como de las asocia-
ciones de parkinson federadas

y entidades adheridas. Para en-
riquecer y aportar valor a esta
iniciativa, se contara con las
aportaciones de los principales
agentes clave de la EP en mate-
ria de sanidad, derechos socia-
les e investigacion.

Para que esta nueva publica-
cién refleje de manera holistica
la situacion actual del colectivo,
se tendrd en cuenta, ademas, €l
actual contexto nacional tras la
pandemia; y se contemplaré un
enfoque centrado en la persona
y con perspectiva de género.
Esto dltimo es muy importante.
Y es que en un reciente estudio

del proyecto Coppadis, impulsa-
do por el Grupo de Estudio de
Trastornos del Movimiento
(GETM) de la Sociedad Espaniola
de Neurologia (SEN) —publicado
en la revista ‘Journal of Clinical
Medicine'-, la enfermedad de
Parkinson no afecta de igual for-
ma a hombres y mujeres. Como
sefalaron desde esta entidad,
“este es el primer estudio reali-
zado en Espania que analiza las
diferencias por sexo en la enfer-
medad de Parkinson en una
gran cohorte de pacien-
tes -410 hombres y 271 muje-
res—y es uno de los mayores
estudios realizados hasta la fe-
cha en todo el mundo”, explica-
ba Diego Santos, miembro del
Grupo de Estudio de Trastornos
del Movimiento de la SEN y au-
tor principal de este trabajo. "Di-
ferentes factores genéticos,
hormonales, neuroendocrinos y
moleculares parecen estar impl-
cados en las diferencias en la
patogenia de la enfermedad de
Parkinson entre hombres y mu-
jeres. Debido a esto, ya sabe-
mos que la incidencia y preva-
lencia de la enfermedad de Par-
kinson es entre 1,5 y 2 veces
mayor en hombres que en muje-
res y que el inicio de la enferme-

dad en mujeres es ligeramente
mas tardio que en hombres”.

En espera de buenas noticias
Mientras esperamos las nove-
dades que pueda arrojar la cele-
bracién del 6° Congreso Mun-
dial de Parkinson —que tendra Iu-
gar del 4 al 7 de julio en Barcelo-
na—, hemos conocido un impor-
tante avance en nuestro pais
que es la disponibilidad de un
nuevo tratamiento para contra-
rrestar los sintomas de los epi-
sodios off (mal control de los
sintomas) en las personas con
enfermedad de Parkinson. Se
trata de Inbrija (Laboratorios Es-
teve) y es la primera y unica le-
vodopa inhalada indicada para-
el tratamiento intermitente de
las fluctuaciones motoras epis¢-
dicas caracteristicas de esta pa-
tologia. Este farmaco tiene una
accién rapida (comienza a mejo-
rar los sintomas de las fluctua-
ciones motoras a partir de los

“10 minutos) y'sostenida (mantie-

ne su eficacia al menos durante
60 minutos).

De todos modos, son pocas
alin las buenas noticias en torno
al Parkinson que merece, por
muchos motivos, que le dedi-
quemos algo mas de tiempo.
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FARMACIA EN ABRIL

PARKINSON

DIFERENCIAS "DE GENERO"

La enfermedad de Parkinson afecta de forma diferente a hombres y mujeres: sintomas
como la depresion, la fatiga y el dolor son mas frecuentes y severos en las mujeres, mien-
tras que en los hombres se manifiestan en forma de hipomimia (disminucion en la expre-

s16n facial), problemas del habla, rigidez e hipersexualidad.

unque la enfermedad de Parkinson se caracteriza principalmente por temblor de reposo, rigidez, pér-

dida de habilidad o rapidez para realizar funciones motoras, trastornos posturales y/o trastorno

de la marcha, “un paciente con Parkinson puede desarrollar, entre 5 y 10 afios antes del comienzo de los
sintomas motores, muchos trastornos no relacionados con la motricidad, como son la pérdida de olfato, la pér-
dida involuntaria de saliva, el trastorno de conducta del sueio REM y la depresion, sintomas que podrian
actuar como marcadores precoces de la enfermedad”, sefiala el doctor Javier Pagonabarraga Mora, coordina-
dor del Grupo de Estudio de Trastornos del Movimiento de la Sociedad Espaiiola de Neurologia.

Hombre-mujer, dos manifestaciones

A ello hay que afiadir que la enfermedad de Parkinson cias por sexo en la enfermedad de Parkinson: pro-
no afecta de igual forma a hombres y mujeres. Asilo yecto COPPADIS. Segun el doctor Diego Santos,
ha demostrado el Grupo de Estudio de Trastor- miembro de este grupo y autor principal de este
nos del Movimiento de la Sociedad Espaiiola de trabajo, “diferentes factores genéticos, hormonales,
Neurologia (SEN), que acaba de presentar el primer neuroendocrinos y moleculares parecen estar implica-
trabajo elaborado en Espafia centrado en las diferen- dos en estas diferencias entre hombres y mujeres”.
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EN HOMBRES: sintomas como la hipomimia (disminucién en la expresion
facial), problemas del habla, rigidez e hipersexualidad son mas comunes en los
hombres. También la somnolencia diurna, la produccion excesiva de saliva y la
disfuncion sexual son mas prevalentes en los hombres.

EN MUJERES: en cambio, sintomas como la depresion, la fatiga y el dolor son

mis frecuentes y/o severos en mujeres, que ademds ven mas afectada su capacidad

funcional para realizar las actividades de la vida diaria. También la ansiedad, la de-
presion o el estrefiimiento son mas frecuentes en las mujeres que en los hombyes.

El tratamiento

Segun explican desde la Asociacion
Cantabra de Parkinson, esta enfer-
medad se asocia a niveles bajos de una
sustancia quimica llamada dopamina
en el cerebro. La levodopa, principal
tratamiento para el Parkinson, tiene la
capacidad de convertirse en dopami-
na en el cuerpo y en el cerebro. Se usa
para tratar la rigidez, los temblores,
los espasmos y el control pobre de
los musculos en esta enfermedad.
“El tratamiento se basa en combinar
la levodopa con los otros farmacos
que potencian la funcionalidad de los
sistemas cerebrales dopaminérgicos.
Cuando el tratamiento con diferentes
farmacos dopaminérgicos se complica

con fluctuaciones motoras y discinesias
(movimiento anormal involuntario), los
pacientes también pueden disponer de
otras terapias mas invasivas, como la
bomba de apomorfina, la infusion
intraduodenal de levodopa o la esti-
mulacion cerebral profunda”.

No obstante, “la levodopa continia
siendo una opcion terapéutica fun-
damental en la enfermedad y la gran
mayoria de los pacientes tratados
responden muy satisfactortamente”,
destaca el doctor Javier Pagonabarraga.

Por dltimo, “el manejo mas adecuado de

estos pacientes deberia realizarse desde
las Unidades Especializadas de Trastor-
nos del Movimiento”.

La depresion

puede ser la
primera manifes-
tacion del Parkin-
son. Junto con el
estrefiimiento, la
alteracion del olfato
o los trastornos de
conducta del suefio
REM, pueden ser
sintomas precoces
de la enfermedad,
que, en casos excep-
cionales, tambi€n
puede aparecer en
la infancia y en la
adolescencia’.

iNO TENGAS MIEDO!

1. Desde la Asociacion Can-
tabra de Parkinson recuerdan
que tanto el ejercicio fisico
como un plan personalizado
puesto en marcha por un fi-
sioterapeuta forman parte del
tratamiento de la enfermedad,
asi que... jponte en marchal

2. St tienes trastornos del
habla y del movimiento, el
logopeda y/o el terapeuta
ocupacional te ayudaran a
paliarlos.

3 . St necesitas ayudas técni-
cas para paliar posibles dificul-
tades del dia a dia, consultalo
con un terapeuta ocupacional
o en la misma ortopedia.

4. Pon en marcha una serie

de reformas estructurales en
casa que te hagan mas facil

el dia a dia: cambia la bafiera
por un plato de ducha; quita
las alfombras que estorben

el paso; afiade asideros en el
bafio y en otras habitaciones
donde lo consideres necesario;
y pon luces con sensores de
movimiento.

5. Los alimentos ricos en
proteinas pueden dificultar la
absorcion de la levodopa, por
lo que no se recomienda que
se tomen a la par. Se aconseja
concentrar estos alimentos en
la cena.

6. Las personas que padecen
estrefiimiento deben tomar
abundante liquido e ingerir
alimentos ricos en fibra.

7. Ademais de los efectos
adversos mas conocidos de la
medicacion para el Parkinson,
como las nduseas, vomitos

o estrefiimiento, hay otros
menos comunes, pero que
pueden afectar muy seriamen-
te la calidad de vida como el
trastorno del control de los
impulsos (por ejemplo, juego
patologico) y la psicosis, una
alteracion que provoca en el
paciente la percepcion erronea
de la realidad. {Mantente alerta!

8. St la medicacion y un estilo
de vida saludable no consiguen
el control de los sintomas,
pregunta a las asociaciones
de pacientes o a tu propio
médico qué terapias alterna-
tivas existen que te pueden
ayudar.

O
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SALA DE LECTURA
Novedades bibliograficas

Recomendaciones para el abordaje de
estudios genéticos en trastornos del
movimiento, ataxias y paraparesias

Coordinadores: Silvia Jesus Maestre y Diego Santos Garcia

El Grupo de Estu-
dio de Trastornos
del Movimiento de la
Sociedad Espanola de
Neurologia (SEN) jun-
to con la Comisién de
Estudio de Ataxias y
Paraparesias Espésti-
cas Degenerativas de
la SEN acaban de pu-
blicar este manual. Se
trata de un trabajo que
- T busca convertirse en
: una herramienta (til
para la préactica diaria
del clinico con el obje-
tivo de orientarle, des-
~de un punto de vista genético, en los estudios etioldgicos
que permiten obtener diagnésticos finales.
En los primeros capitulos del manual, se abordan concep-
tos basicos de genética, tales como los tipos de variantes
y su interpretacion. También se realiza una aproximacion
de los principales trastornos del movimiento y se marcan
las pautas que deben dirigir el diagndstico en casos de
probable origen genético. Ademaés, los dos ultimos capi-
tulos estan destinados a explicar cémo abordar los estu-
dios genéticos en ataxias y en paraparesias espasticas he-
reditarias @

Politica sanitaria

El Sistema Nacional de Salud.
Pasado, presente y desafios de futuro

PR ediciones
& SEN

@

Coordinadores: Pedro Sabando, Francisco
Torres-Gonzalez y Fernando Lamata

mpulsar un Pacto de Estado de caréacter federal para la Sa-
nidad y actualizar la Ley General de Sanidad son los pilares
en los que se fundamentan las propuestas que varios exper-

tos en gestion y asis-
tencia clinica han plas-
mado en el libro.

La obra, de 600 pagi-
nas, aborda a lo lar
go de 14 capitulos, el
SNS desde su creacion
en 1986, su desarro-
llo y la realidad actual
tras los importantes
recortes en recursos
plblicos como conse-
cuencia de la crisis fi-
nanciera de 2008 y de
las politicas econdémi-
cas aplicadas en Espa-
fiay en la Unién Europea, realizando una serie de reflexio-
nes y propuestas con el animo de contribuir a reforzarlo
y consolidarlo ®

Diario de una biéloga

EL Sistema NlacionaL
pE SaLup

Pasado, presente
y desafios de futuro

AUFORER
Fao Sutianco
Froncuma Tons Cima i
Ferand Lamats
Gl

Autora: Rocio NUfez Calonge

E ste libro ofrece una
vision del proce-
so de la reproduccion
asistida muy diferente
a la habitual: la de las
y los embridlogos, bi6-
logos especializados en
este tipo de técnicas.
Se trata de un texto in-
timista que recoge las
vivencias de una pro-
fesional, desde su ilu-
sién, su trabajo ajeno
a fechas, a su alegria
cuando se consigue un
embarazo y su decep-
cién cuando no es asi,
pasando por sus problemas éticos. A través de sus pagi-
nas, descubrirds la dureza de este proceso, tanto para pa-
cientes como para profesionales, y la importancia de las
emociones de las personas implicadas ®

L
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INES SANCHEZ-MANJAVACAS
Madrid
Las pesadillas son algo normal y
esporadico en la mayoria de los
casos. Sin embargo, en una mi-
noria de personas suponen un
problema para su dia a dia. Alre-
dedor del 4% de la poblacién
adulta en el mundo sufre trastor-
no de pesadillas, segin un ar-
ticulo publicado en 2022 en la
revista Current Biology. Los pa-
cientes que lo padecen tienen
suefios angustiosos y desagrada-
bles con mucha frecuencia, has-
ta el punto de que les llega a
afectar en su vida diaria. “Tie-
nes miedo a irte a la cama, es
muy desagradable, estdis angus-
tiado todo el tiempo”, cuenta Be-
lén Agiii, que lo sufre desde ha-
ce tres afios.

Se conoce muy poco sobre es-
te trastorno y las cifras de inci-
dencia tienen un abanico muy
amplio. Una investigacién de
2019 publicada en la revista Jo-
urnal of Sleep Research afirma-
ba que entre el 16% y el 67% de
los pacientes psiquid-
tricos adultos presen-
taba este problema. Pa-
ra Ana Ferndndez,
coordinadora del Gru-
po de Estudio del Sue-
fio de la Sociedad Espa-
fiola de Neurologia
(SEN), el estudio de su
incidencia es dificil
porque las personas
que lo sufren suelen
normalizarlo, lo que
hace que esté infra-
diagnosticado. Lo que
si tiene claro es que
afecta mds a las muje-
res que a los hombres.
“Es dificil para deter-
minadas enfermeda-
des del suefio, que son
poco prevalentes, te-
ner realmente los da-
tos mds numéricos”,
dice la neurdéloga.

Aunque, segin Fer-
nandez, no hay consen-
50 sobre cuémas veces
tiene que ocurrir o ca-
da cuanto tiempo para
diagnosticarlo, la quin-
ta edicién del Manual
diagndstico y estadisti-
co de los trastornos
mentales (DSM-5) defi-
ne la frecuencia de es-
ta patologia entre una
a la semana y una al
dia.

Las pesadillas de
Aglii comenzaron con
la pandemia de la co-
vid-19. Desde marzo hasta junio
de 2020 las sufria casi todos los
dias, pero crey6 que se debia a
la tensién y “la vordgine de emo-
ciones” del momento y no le dio
importancia. “Pensé que estaba
mds nerviosa, mis preocupada
de lo que a mi me parecia duran-
te el dia”, dice. Aunque ese mis-
mo verano se redujo mucho la
frecuencia y esos malos suefios
se volvieron mads esporadicos,
continuaban apareciendo.

La madrilefia tuvo que empe-
zar a controlar y a restringir los
temas de los que hablaba, las pe-
liculas y series que veia y. a la
larga, tuvo que dejar de ir al ci-
ne. Todo porque sabia que cual-
quier cosa que pudiera alterarla
se convertiria en una pesadilla
que acabaria quitindole el sue-

La normalizacion de las pesadillas por parte de quien sufre
este trastorno dificulta el estudio de su prevalencia

“Tienes miedo a irte a la
cama, estas angustiado”

fio unas horas mas tarde: “Tie-
nes que estar todo el tiempo vigi-
lante. Restringes tu vida”.

Normalizaba lo que le ocu-
rria hasta que el otofio pasado
aumenté la frecuencia de estos
suefios tan desagradables. Co-
menzé a sufrirlos a diario y sin
ningin motivo aparente, sin
que viera o hablara de nada que
pudiera perturbarle. Fue enton-
ces cuando comenzo a mirar en
internet, comprobd que lo que
le pasaba no era algo normal y
acudié al Instituto del Suefio de
Madrid (IIS).

Algunas consecuencias del

Alrededor del 4%
de la poblacion
adulta sufre
malos suefios

Algunos efectos son
cansancio, fatiga,
irritabilidad o baja
concentracion

cién de asfixia o asesinatos, En
el caso de Agiii, sus pesadillas
suelen ser sobre las cosas que le
ocurren durante el dia, buenas
o malas, aunque a veces esos ma-
los suefios son completamente
aleatorios. “Sofié que mi madre
moria y a raiz de eso yo me pe-
leaba con mis hermanos”.

Este trastorne puede apare-
cer de manera idiopdtica (sin
causa &pﬂl‘DHtE); como consc-
cuencia de otras patologias, co-
mo la apnea del suefio o el tras-
torno de estrés postraumitico
(TEPT); por el consumo de cier-
tos firmacos (como algunos an-

que toma, sus hdbitos de suefio
v el contenido de las pesadillas.
Después se le hace un estudio
de sueno: “Vamos descartando
hasta que averiguamos si hay
una causa subyacente o el tras-
torno es idiopdtico”, cuenta la
médica del IIS. Ana Ferndndez,
de la SEN, afiade que también
conviene tener una valoracion
psiquidtrica del paciente.

Agiii cuenta que, para tratar
las pesadillas, comenzé toman-
do unas gotas que se ulilizan
para ayudar a dormir a perso-
nas con ansiedad. Al principio
le funcioné y estos suefios co-
menzaron a dCSBle‘CCCI‘, pero
no funcioné del todo y cuando
el médico le dijo que le cambia-
ria el tratamiento, ella decidio
que no queria tomar mds firma-
cos. Fue entonces cuando empe-
z0 la terapia cognitivo conduc-
tual, también con un psicélogo
del I18.

Trabajan principalmente en
reforzar y personalizar unos ha-
bitos de suefio adecuados y redu-

cir la ansiedad. Tam-

La paciente Belén Agiii, en marzo en su casa de Madrid. / Jame vilLanueva

trastorno de pesadillas son can-
sancio, fatiga, irritabilidad, baja
concentracién, sintomas depre-
sivos y ansiedad. Todo provoca-
do por el agotamiento que pro-
duce la interrupcién del suefio y
por el impacto emocional que
pueden tener los suefios en el
paciente, explica Alba Garcia,
médico general especialista en
suefio en el I1S.

Garcia v Francisco Segarra,
experto en medicina del suefio
de la Unidad de Gestién del des-
canso del centro Olympia, expo-
nen que ese contenido puede gi-
rar en torno a situaciones de su-
pervivencia en las que esa perso-
na ve su integridad fisica, o lade
un ser querido, en peligro. Por
ejemplo, tratan sobre agresio-
nes fisicas, persecuciones, sensa-

i e

Lo primero es
identificar el
motivo para buscar
la solucion optima

La terapia cognitivo
conductual puede
ser una de

las alternativas

| bién se emplean técni-
cas de exposicién en
imaginacién (imagi-
nar de la forma mds
real posible el conteni-
do de la pesadilla) y se
combina con relaja-
cién, cuenta Garcia.
| La decisién de usar es-
| ta terapia no fue espe-
cificamente por las pe-
sadillas, sino por el in-
somnio que desarrollé
a raiz de este trastor-
no. Aun asi, la madrile-
fia asegura que se han
reducido notablemen-
te la frecuenciay la in-
tensidad de sus malos
suefios. “Ahora las ten-
go una o dos veces por
semana y ya no son
tan horribles”, mani-
fiesta.

Uso de farmacos

Cuando el contenido
de las pesadillas es re-
currente, como ocu-
rre en el caso de los
pacientes con TEPT,
se suele utilizar la te-
rapia de ensayo en
imaginacién. El pa-
ciente la describe con
el mayor detalle posi-
ble y trabaja con su te-
rapeuta para reescri-

tihipertensivos y antidepresi-
vos) y el de algunos tipos de sus-
tancias, asi como su abstinen-
cia. También puede deberse a
causas psicolégicas como el es-
trés, la depresion o la ansiedad.
Esta tltima aparece en los mo-
mentos previos en que el pacien-
te se vaya a la cama porque sabe
lo que le espera, lo que hace que
se duerma pensando en las pesa-
dillas v que sea mds probable
que ocurran.

Lo primero es identificar el
motivo, porque si se debe a algu-
na de las cuestiones menciona-
das, al solucionarla también de-
sapareceran las pesadillas. Para
averiguarlo, se realiza una entre-
vista clinica al paciente en la
que se le pregunta por su histo-
rial clinico. los medicamentos

birla y darle un final
asociado a emociones
positivas.

Hay algunos firmacos que
pueden ayudar, entre ellos cier-
tos antidepresivos que inciden
en la fase REM, momento en el
que se producen la mayoria de
los suefios, v la reducen. Si se
acorta, hay mds posibilidades de
que las pesadillas disminuyan y
dejen de atormentar al pacien-
te, explica Celia Garcia, neurdlo-
ga experta en medicina del sue-
fio del Centro Integral de Suefio
v Neurociencias.

Sin embargo, el experto en
suefo Francisco Segarra recono-
ce que la via farmacolégica toda-
via estd muy verde. Aunque se
estdn probando medicamentos
que pueden contribuir a mejo-
rar el pronoéstico, todavia no hay
“un nivel de evidencia suficien-
te”, cuenta.
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Revision especial sobre la enfermedad de Alzheimer
Premio Mejor Talento en Higiene Dental GD 2022

ada vez hay mds

estudios que relacionan

la periodontitis con

un mayor riesgo de

padecer otras patologias,

enfermedades que tienen
consecuencias que van mds alld de la
salud bucodental. Se puede afirmar
que la salud oral, y la periodontal en
particular, incide en la salud general de
las personas.

Se han encontrado mecanismos
especificos que intervienen en la
patogenia de enfermedades como
la artritis reumatoide y el Alzheimer
y que parecen tener su origen en la
inflamacién periodontal, tales como la
citrulinacioén y las proteinas Tau.

En otras patologias como las
vasculares y los partos pretérmino
la relacion con la periodontitis,
consistentemente descrita en
numerosos estudios, parece tener su
origen en la circulacion constante de
productos bacterianos y mediadores
inflamatorios causada por la
inflamacidn crénica periodontal.

Gaceta Dental - N° 356 | Abril 2023

La diabetes, que no se trata en este
proyecto, mantiene una relacion
biunivoca con la enfermedad
periodontal.

El desconocimiento de gran parte
de la poblacién sobre esta asociacion
es un hecho gue no favorece la
prevencion de enfermedades como
la diabetes, la artritis reumatoide, el
Alzheimer, patologias vasculares, etc; a
partir del cuidado oral.

Este desconocimiento también tiene
relacién con el sector sanitario, donde
se tratan las patologias clasificdndolas
por especialidades, muchas veces
aisladas entre si, y donde rara vez
se informa alos pacientes acerca de
abordar su cuidado y tratamiento
desde otros enfoques.

La visita al dentista muchas veces
viene motivada por una patologia en
estado avanzado que estd causando
molestias, inflamacién, dolor.., y no de
forma regular, con un papel preventivo
que seria el mejor escenario para
asegurar un mejor estado general de
la salud.
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El presente trabajo es una revision
bibliogréfica acerca de estas
relaciones y, en una segunda parte,
se aportan los resultados de una
encuesta sobre los conocimientos de
salud oral en la poblacion.
«Todo el gran [mpacto que provoca Palabras clave: periodontitis,

. patologias sistémicas, diabetes, artritis
la enfermedad periodontal y sus reumatoide, enfermedad de Alzheimer,
COI’ISGCUBI’ICICIS podnfa Cllivial’se con higiene bucodental, patologia vascular.
un mayor conocimiento general ABSTRACT |

. . Each time there are more studies that
sobre la importancia de su salud link periodontitis with a higher risk

of suffering from other pathologies,
diseases that have consequences
that go beyond oral health. It can be
affirmed that oral and periodontal
health in particular affect the general
health of people.

Specific mechanisms have been
found involved in the pathogenesis of
disease like rheumatoid arthritis or 73
Alzheimer and that seem to have an
origin in periodontal inflalmmation such
as citrullination and Tau proteins.

In other pathologies such as
vascular diseases and preterm births,
the relationship with periodontitis,
consistently described in numerous
studies, seems to originate from the
constant circulation of bacterial
products and inflammatory mediators
caused by chronic periodontal
inflammation.

Diabetes, which is not addressed
in this project, has a biunivocal
relationship with periodontal disease.

The lack of knowledge of a large
part of the population about this
association is a fact that does not
favour the prevention of diseases
such as diabetes, rheumatoid
arthritis, Alzheimer’s, vascular
pathologies, etc., based on oral care.

This lack of knowledge is
also related to the health sector,

oral de la poblacion»

il
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«La periodontitis

es una enfermedad
evitable, en la mayoria
de los casos, mediante
una correcta higiene
bucodental, revisiones
periddicas y politicas
preventivas»

where pathologies are treated by
classifying them by specialities, often
isolating them from each other, and
where patients are rarely informed
about how to approach their care and
treatment from other approaches.

The visit to the dentist is
often motivated by an advanced
pathology that is causing discomfort,
inflammation, pain... and not on a
regular basis, with a preventive role
that would be the best scenario to
ensure d better general state of
health.

The present work is a bibliographic
review of these relationships, and in
a second part the results of a survey
done on the knowledge of oral health
in the population are provided.

Keywords: periodontitis, systemic
diseases, inflammation, diabetes,
rheumatoid arthritis, Alzheimer’s
disease, oral hygiene, vascular
pathology.

INTRODUCCION

Las enfermedades sistémicas, en la
actualidad, no pueden entenderse de
forma aislada, obviando su relaciéon
con las enfermedades orales, en
concreto, las relacionadas con un
microbioma disbiético.
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En los Ultimos anos ha aumentado
el nimero de estudios enfocados a
demostrar la relacién entre la salud
general y la salud bucal. Esto se ha
producido debido a la gran evidencia
de que las enfermedades bucales,
por su origen infeccioso, tienen
repercusion en la salud general.

Esta relacién no es un concepto
nuevo; ya en el siglo XVIll, Benjamin
Rush afirmé que la artritis solo
podia ser tratada después de
extraer dientes permanentes en
mal estado. En 1910, el médico inglés
William Hunter, hablé de infecciones
bacterianas a nivel de cerebro,
corazén y pulmodn provenientes de
dientes infectados. A finales del siglo
XX (1992), Rams y Slots proponen
que las infecciones bucodentales
pueden integrarse al grupo de causas
relacionadas con cuadros moérbidos
generales, capaces de llevar al
paciente ala muerte.

Steven Offenbacher describié en
el International Workshop de 1996
|la medicina periodontal como una
disciplina que se centra en buscar las
asociaciones entre las enfermedades
periodontales y las enfermedades
sistémicas, asi como su plausibilidad
bioldgica en poblaciones humanas.

La periodontitis es una
enfermedad evitable, en la mayoria
de los casos, mediante una correcta
higiene bucodental, revisiones
periddicas y politicas preventivas. Sin
embargo, afecta casi a la mitad de
|la poblacién mundial y, en Espaia, a
ocho millones de personas.

Todo el gran impacto econdémico,
social y en salud que provoca la
enfermedad periodontal y sus
consecuencias podria aliviarse con
un mayor conocimiento general de la
poblacién sobre la importancia de su
salud oral, y los higienistas tienen una
funcién muy importante en ese campo.
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Cada vez mds, médicos de
distintas especialidades y de atencion
primaria, trabajan junto a odontdlogos
para ayudar a la prevencion,
diagndstico temprano y tratamiento
de diferentes enfermedades
sistémicas, utilizando la evidencia
cientifica disponible.

Por todo lo expuesto
anteriormente, en el presente trabajo
se quiere revisar la bibliografia
existente sobre la relacién de
los problemas derivados de la
periodontitis y algunas patologias
sistémicas y dar a conocer si existe
dicha asociacién en algunas de estas
alteraciones.

OBJETIVOS

Objetivos generales

-Revision bibliogrdfica actualizada
sobre la relacion entre la enfermedad
periodontal y algunas patologias
sistémicas, priorizando la enfermedad
de Alzheimer.

-Realizar una encuesta para
analizar el conocimiento de la
poblacién sobre la salud oral, y
la posible influencia de ésta en
enfermedades sistémicas.

Objetivos especificos

-Describir y conocer la enfermedad
de Alzheimer: etiologiq,
epidemiologia, clinica e hipbtesis
etiolégica sobre su relaciéon

con la periodontitis.

-Explicar, de la artritis reumatoide,
el concepto, patogenia e hipdtesis
etioldgica sobre su relacion con la
periodontitis.

-Revisar, de las patologias
vasculares, el concepto, patogenia e
hipotesis etioldgica sobre su relacion
con la periodontitis.

-Describir, de los partos pretérmino, la
hipotesis etioldgica sobre su relacion
con la periodontitis.

«La enfermedad
periodontal (EP) ha
sido considerada
tradicionalmente
como una patologia
inflamatoria,
cronica, de origen
multifactorial»

MATERIAL Y METODO
Para llevar a cabo el trabajo de
revision bibliogrdéfica se realizd la
consulta de diversos articulos
cientificos publicados en los Ultimos
cinco anos y en idioma espafol o
inglés, de varias bases de datos como
Medline (Pubmed), Google Scolarship
Scielo o Dialnet y de otras webs de
interés cientifico como las de SEPA
(Sociedad Espanola de Periodoncia),
CUN (Clinica Universitaria de
Navarra), SEN (Sociedad Espariola de
Neurologia) o GAIN (Alzheimer’s trail).
También se consultd en la revista
cientifica de cardcter monogrdafico
online de SEPA «Periodoncia clinica.
La bUsqueda se realizd con
términos booleanos como:
periodontitis and patologias
sistémicas, porphyromonas
gingivalis and Alzheimer, gingipainas,
periodontal and parto or prematuro.
En segundo lugar, se ha realizado
un cuestionario con Google Forms
qgue consta de 16 preguntas y se
ha difundido mediante la aplicacién
WhatsApp donde han participado 168
personas.

MARCO TEORICO
La enfermedad periodontal
Definicion: las enfermedades

HIGIENE DENTAL
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«La evidencia

actual respalda

la existencia de
elementos influyentes
multifactoriales

que actuan sobre
multiples respuestas
iInmunoinflamatorias»

periodontales en gingivitis y
periodontitis, y cada una de ellas en
varias entidades. En este trabajo
vamos a referirnos a la periodontitis
cuando hablemos de enfermedad
periodontal (EP).

La enfermedad periodontal (EP) ha
sido considerada tradicionalmente
como una patologia inflamatorig,
cronica, de origen multifactorial,
que tiene como factor etiolégico
primario una biopelicula de origen
bacteriano altamente organizada en
un nicho ecolbgico favorable para
su crecimiento y desarrollo; la cual
con el concurso de unos factores
adicionales de origen local y sistémico
ocasionan la contaminaciéon y
destruccién de los tejidos de soporte
del diente (epitelios, tejido conectivo,
ligamento periodontal, hueso alveolar
o cemento radicular) (1).

La microbiota bacteriana
periodontopatdégena es necesaria,
pero no suficiente, para que exista
periodontitis severaq, siendo también
necesaria la presencia de un
hospedador susceptible, con una
respuesta inflamatoria que dana
el periodonto de forma irreversible
y agravada por factores como
inmunosupresion, tabaco, pobre
control de la placa, etc.
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Mientras que la formacién de un
biofilm bacteriano inicia la inflamacién
gingival, la enfermedad de |la
periodontitis se caracteriza por tres
factores: la pérdida de los tejidos de
sostén periodontales, manifestada
a través de la pérdida de insercidon
clinica y la pérdida de hueso alveolar,
valorada radiogrdficamente; la
presencia frecuente de bolsas
periodontales; y sangrado gingival
en los periodos de actividad de la
enfermedad.

La evidencia actual respalda
la existencia de elementos
influyentes multifactoriales
-incluyendo el tabaquismo- que
actlan sobre multiples respuestas
inmunoinflamatorias. Esto hace
que los cambios disbidticos en el
microbioma sean mds probables en
algunos pacientes que en otros, y
es posible que puedan influir en la
gravedad de la enfermedad en estas
personas (2).

Clasificacién

La Nueva Clasificacién del 2017
World Workshop on Periodontal and
Periimplant Diseases and Conditions
revisé la evidencia cientifica y realizd
cambios sobre la clasificaciéon de
1999, adoptando un nuevo esquema
de clasificacién. Las formas de la
enfermedad descritas anteriormente
como «cronica» o «agresiva» ahora
se describen en una Unica categoria
de «periodontitis», quedando

asi: periodontitis, periodontitis
necrotizante y periodontitis

como manifestacién directa de
enfermedades sistémicas (2).

Epidemiologia

En Europaq, los estudios
epidemioldgicos sugieren que
alrededor del 30,5% de |la poblaciéon
adulta presenta profundidades de
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sondaje superiores a 4-5 mm (la
profundidad de sondaje mide la
bolsa periodontal, que es la lesién
clinica asociada a la inflamacién en
la periodontitis), y hasta un 71,4% de
la poblaciéon de entre 65 y 74 anos
presenta pérdidas de inserciéon (la
pérdida clinica de insercién, que es
el dato diagndstico de periodontitis,
proporciona una estimacioén del
tejido de soporte perdido) mayores o
iguales a 6 mm, periodontitis severa
3).

En Espana, 8 millones de adultos
presentan esta enfermedad, de
los cuales 2 millones tienen una
periodontitis severa. Ademds, el 33%
de los adultos mayores presenta
una pérdida dentaria grave y el 11%
son edéntulos. A nivel mundial, 750
millones de personas presentan una
enfermedad periodontal severa (3).

El sistema inmunitario

La funcidén principal es la defensa

del organismo frente a agentes
patdgenos. Constituye un complejo
sistema de biomoléculas y células
que neutralizan y/o destruyen dichos
agentes, y basan su principio de
accién en distinguir aguello que no es
reconocido como propio. Se divide en
dos formas principales:

-La inmunidad innata o natural:
innato significa algo con lo que una
persona nace. Produce una respuesta
inmediata ante la presencia de
invasores, sin necesidad de haber
aprendido a reconocerlos. Participan
en esta respuesta distintos tipos de
glébulos blancos o leucocitos que
carecen de receptores especificos de
antigeno, pero reconocen patrones
comunes a muchos patdgenos.

-La inmunidad adquirida o
especifica: coexiste con la inmunidad
natural y tarda un cierto tiempo en
desarrollarse después del encuentro

«Ante una agresion

de cualquier etiologia,
se desencadena un
proceso inflamatorio
mediado por factores
humorales y celulares»

inicial con un nuevo invasor, ya que
los linfocitos deben adaptarse. No
obstante, una vez adaptados, la
respuesta es rdpida. Los linfocitos By
T trabajan juntos para destruir a los
invasores. Para poder reconocer a
los invasores, las células T necesitan
la ayuda de unas células llamadas
células presentadoras de antigenos,
como los macréfagos vy las células
dendriticas, que son conocidas como
las mds eficientes presentadoras de
antigenos, interactlan con las células
T e inician la respuesta inmune.

La inmunidad innata vy la inmunidad
adquirida interaccionan entre si
directamente o mediante moléculas
que atraen o que activan a otras
células del sistema inmunitario.

Estas moléculas son: las citoquinas
(moléculas mensajeras que activan
o inhiben la respuesta inmune vy la
inflamacion); anticuerpos (proteinas
especificas para cada antigeno,
sintetizadas por los linfocitos B
activados); vy las proteinas del
complemento (que forman el sistema
del complemento, parte de la
inmunidad innata).

La inflamacién

Ante una agresién de cualquier
etiologia, se desencadena un proceso
inflamatorio mediado por factores
humorales y celulares, que intenta
limitar y reparar la lesiéon producida.
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«La respuesta inmune
ha sido uno de los
pilares fundamentales
donde se baso el
concepto patogéenico
de la enfermedad
periodontal»

La inflamacién es la respuesta inicial
e inespecifica del organismo ante
estimulos mecdnicos, quimicos o
microbianos. Es una respuesta rdpida
y ampliada, controlada humoral y
celularmente (complemento, cininas,
coagulacién y cascada fibrinolitica)
y desencadenada por la activacion
conjunta de granulocitos, fagocitos y
células endoteliales (3).

En principio es una respuesta
beneficiosq, si el proceso inflamatorio
mantiene un equilibrio entre células y
mediadores.

Puede ser agudaq, por ejemplo, en
respuesta al dano tisular, o puede
ser crénica, mantenida en el tiempo,
y puede tener consecuencias
patolégicas como sucede en
la periodontitis, entre otras
enfermedades.

Efectos sistémicos

de la inflamacién

Los cambios sistémicos asociados
con la inflamacién, especialmente

en pacientes que tienen infecciones,
se denominan colectivamente
respuesta de fase aguda, o sindrome
sistémico de respuesta inflamatoria
(SSRI). Estos cambios son reacciones
ante citoguinas cuya produccion
estd estimulada por productos
bacterianos y por otros estimulos
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inflamatorios (4). Proteinas de fase
aguda: forman parte de la respuesta
inmunoldgica innata, son proteinas
plasmdaticas, la mayoria sintetizadas
en el higado, cuyas concentraciones
en plasma pueden aumentar varios
cientos de veces como parte de la
respuesta al estimulo inflamatorio.
Tres de los ejemplos mejor conocidos
de estas proteinas son la proteina

C reactiva (PCR), el fibrinbgeno vy la
proteina sérica amiloide A (SAA) (4).

Respuesta inmune

en la periodontitis

La respuesta inmune ha sido uno

de los pilares fundamentales donde
se basoé el concepto patogénico de
la enfermedad periodontal. En la
década de los afios 90 se postuld que
las bacterias son esenciales para el
inicio de la enfermedad periodontal,
pero que existen factores como el
tabaquismo y los de indole genética
gue pueden ser determinantes

de la diferente expresion clinica y
severidad de los distintos tipos de
periodontitis (3).

Los mecanismos de actuacion de
los factores de virulencia (Figura 1)
pueden ser directos, por invasion de
los tejidos que al producir sustancias
nocivas llevan a la muerte celular;

e indirectos, por la activacion

de células inflamatorias que son
capaces de producir vy liberar una
serie de mediadores que actuan
sobre efectores, con una potente
actividad proinflamatoria (5).

Como se observa en el esquema
(Figura 2), sila respuesta inmune es
adecuada, provocard una gingivitis
y enfermedad limitada, pero sino lo
es, habrd una penetraciéon bacteriana
con consecuencias a nivel sistémico
y también hacia la periodontitis,
con todas sus fases de proceso
destructivo tisular. La periodontitis
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Figura 1. Esquema propio sobre las dos vias de actuacién de la periodontitis en la patogenia de enfermedades
sistémicas.

79

Figura 2. Esquema propio sobre la patogenia del proceso destructivo.
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«Cada vez es mayor la
evidencia de la relacion
entre la enfermedad
periodontal y otras
enfermedades cronicas
sistemicas»

inicial provoca la actuacién del eje
linfocito-monocito vy la liberacién
de los mediadores inflamatorios y
citoquinas que destruirdn el tejido,
expresado clinicamente por la
formacién de la bolsa periodontal
y la pérdida de hueso que, a su
vez, volverdn a cerrar el circulo

y aumentardn la presencia del
microbiota patdégeno.

La enfermedad periodontal,
factor de riesgo de enfermedades
sistémicas
Cada vez es mayor la evidencia,
proporcionada por muchos estudios
epidemioldgicos, de la relaciéon entre
la enfermedad periodontal y otras
enfermedades crénicas sistémicas
como la diabetes mellitus, la
patologia isquémica cardiovascular,
los partos prematuros, la obesidad,
las infecciones pulmonares, etc. Se
postula que puedan tener un proceso
subyacente inflamatorio comun, asi
como factores de riesgo compartidos
entre ellas (Williams and Offenbacher,
2000). Por ello, las intervenciones
preventivas en la actualidad no estdn
solamente enfocadas al control de
los factores locales causales (biofilm
bacteriano), sino también a modificar
los factores relacionados con los
estilos de vida y comportamiento (6).
La etiopatogénesis de la EP
implica la presencia de bacterias
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facultativas y anaerobias en el surco
gingival de los dientes para constituir
la microbiota subgingival. En ella,
reconocidos periodontopatdgenos
como A. actinomycetemcomitans,
P. gingivalis, T. Forsythiq,
Campylobacter rectus, Eubacterium
nodatum, Fusobacterium nucleatum,
Peptostreptococcus micros, P.
intermedia, P. nigrescens, Dialister
pneumosintes y T. denticola, actUan
en conjunto o independientemente
para iniciar el proceso inflamatorio
que produce la EP (7).

La periodontitis desencadena
una respuesta inmunitaria innata al
inicio, y mds adelante adquirida. El
metabolismo de las bacterias y sus
productos, asi como los mediadores
de la inflamacién, se relacionan con
numerosas enfermedades sistémicas
crénicas.

La diseminacion de bacterias
por via sanguinea en pequeias
cantidades, o fragmentos como el
lipopolisacdrido de las bacterias gram
negativas, provoca una inflamacion
de bajo grado que, de forma
crénica, participa en los mecanismos
fisiopatolégicos de diversas
enfermedades (8).

Enfermedades sistémicas
relacionadas con la
periodontopatia

osLa enfermedad cardiovascular
(ECV)

Las enfermedades cardiovasculares
(ECV) son un grupo de enfermedades
del corazén y de los vasos
sanguineos, progresivas y crénicas,
caracterizadas por un mecanismo
comuUn subyacente, la aterosclerosis
(9).

-Etiologia
Entre los factores de riesgo mds
importantes para la formacién de
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ateromas y sus complicaciones estdn
la edad, el sexo, el padecer diabetes
mellitus, hipertension arterial no
controlada, hipercolesterolemia,
tabaquismo, obesidad y vida
sedentaria.

Los ateromas son depdsitos
de lipidos que pueden obstruir de
manera muy importante el flujo
sanguineo coronario. A veces se
erosionan, sufren calcificacién o
hemorragia y propician el desarrollo
de trombos oclusivos, que impiden la
circulacién de manera total o parcial
en las arterias. Durante el proceso
de trombosis, embolia o hemorragia
del ateroma participan también las
plaguetas, con lo cual se liberan
mediadores gquimicos y sustancias
como el tromboxano A2, que produce
vasoconstriccion sostenida, y
se compromete la irrigacion del
miocardio (3).

Las enfermedades vasculares
ateroscleréticas son:

1. Enfermedad coronaria (EC). La
enfermedad coronaria isquémica
engloba enfermedades secundarias
a una isquemia miocdrdica, es
decir, a una ausencia del adecuado
aporte de oxigeno al musculo
cardiaco como consecuencia de una
patologia obstructiva en las arterias
coronarias. Dicha obstrucciéon puede
ser: parcial, originando una angina
de pecho; o total, produciéndose un
infarto agudo de miocardio (IAM) (9).

2. Enfermedades vasculares
periféricas (EVP). En la enfermedad
vascular periférica (EVP) se produce
una obstruccion del flujo sanguineo
en las extremidades superiores o
inferiores. La causa principal es la
enfermedad aterosclerética, pero
también se puede producir por
trombosis, embolias, vasculitis (9).

3. Patologia cerebrovascular
isquémica. Al menos la mitad de los

«El metabolismo

de las bacterias y
sus productos, asi
como los mediadores
de la inflamacion,

se relacionan

con numerosas
enfermedades
sistémicas cronicas»

accidentes cerebrovasculares (ACV)
tienen un origen aterosclerdético
carotideo extracraneal y tan solo una
pequena fraccidn se produce por una
oclusién trombodtica en una arteria
cerebral (9).

-Relacién con la enfermedad
periodontal

Las infecciones periodontales
cronicas pueden contribuir ala
aterogénesis, ya sea directamente
(bacteriemia), al desencadenarse
la agregacion plaquetaria y la
invasién causando dafo a las células
endoteliales, o bien indirectamente
(via inflamatoria) al estimular la
sintesis de moléculas de adhesidon
intracelular y la produccidon

de anticuerpos contra el LPS
bacteriano, causando una reaccidén
inflamatoria (10).

Otro mecanismo que se ha
considerado es la respuesta
inmunoldgica, ya que la reaccidon
frente a la periodontitis varia entre
individuos y esto puede deberse a
diferencias genéticas, en particular
ala capacidad secretora de los
monocitos. Estos monocitos juegan
un papel fundamental en la formacioén
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«Se han propuesto
varios mecanismos
bioldgicamente
plausibles para
explicar la posible
asociacion causal entre
la artritis reumatoide

y la enfermedad
periodontal»

de ateromas, con el riesgo de
tromboembolismo, lo cual podria
relacionar la periodontitis con la
cardiopatia isquémica.

Ademds, se han
detectado P. gingivalis y A.
actinomycetemcomitans en placas
ateromatosas de pacientes con ECV,
lo que indica una conexién entre
las infecciones periodontales y la
formacién de lesiones aterogénicas
(Haraszthy et al.,, 2000; Caprina et al.,,
2005; Kozarovet al.,, 2006; Zaremba et
al., 2007) (10).

eArtritis Reumatoide (AR)

La artritis reumatoide es una
enfermedad crénica y autoinmune
que involucra érganos vy tejidos,
aunque principalmente afecta a

las articulaciones diartrodiales
(mufecas, codos, hombro, caderaq,
rodilla, tobillo, cuello y mandibula).

En Espana se ha estimado una
prevalencia del 0,5%, que es mayor
en mujeres y en dreas urbanas, y una
incidencia anual de 8,3 casos por
cada 100.000 adultos mayores de 16
afos. La AR es multifactorial, es una
enfermedad de etiologia desconocida
en la que la susceptibilidad genética,
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factores ambientales y hormonales
interactlan en formas complejas.
Intervienen genes (HLA-DR1, HLA-
DR4), factores ambientales como
puede ser el tabaco, y algunos virus y
bacterias (11).

-La citrulinacién en AR

A nivel de las células de los
mamiferos, algunas proteinas
después de ser sintetizadas

sufren conversiones enzimdticas

o modificaciones quimicas;

una de estas modificaciones
postraduccionales consiste en un
proceso denominado citrulinacion, el
cual corresponde especificamente
a la modificacién del residuo de
peptidil-arginina a peptidil-citrulina
a cargo de un grupo de enzimas
denominadas peptidil arginina
deiminasas (12).

La arginina es un aminodcido
esencial muy importante para
configurar la organizacion
tridimensional de algunas proteinas
y su interaccidén con otras moléculas
bioldgicas. La citrulina, en cambio, no
es un aminodcido esencial, su carga
es neutra y forma parte del ciclo de
la urea (12).

La citrulinacién de las cadenas
laterales de arginina para formar
citrulina juega un papel normal
en la sintesis y modificacion
postraduccional de proteinas con
funcién estructural como la filagrina,
diferentes queratinas (vimentina),
algunos coldgenos, la proteina bdsica
de la mielina y la fibrina (fibrindgeno);
lo cual ocurre en condiciones
fisioldbgicas en una variedad de
células y tejidos en individuos sanos
en procesos, como la diferenciacion
terminal de células epiteliales, la
regulacién en la expresién de genes y
|la apoptosis (11).

No obstante, la citrulinacion
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patolégica parece ser un fenédmeno
general asociado con inflamacién,
en el cual la tolerancia a proteinas
citrulinadas se pierde selectivamente
en pacientes con AR, esclerosis
multiple y Alzheimer, entre

otros. Las proteinas citrulinadas
fisioldgicamente pueden ser
reconocidas como antigenos por
parte de las células del sistema
inmunoldgico, de tal forma que se
activa la respuesta inmune que
finalmente genera un proceso
inflamatorio caracteristico de las
enfermedades autoinmunes como la
AR (12).

El proceso implica una respuesta
inflamatoria en la membrana sinovial
(sinovitis) con tumefacciéon y dolor,
con una gran acumulaciéon de liquido
sinovial y el desarrollo alrededor
de la articulacién de tejido fibroso
(pannus). La patogénesis conduce
a la destruccion del cartilago
articular vy fusion de grado variable
de las articulaciones, provocando
deformidades y que puede agravarse
hasta la anquilosis (3).
Histéricamente, la deteccidon
de anticuerpos en sangre se ha
centrado en el factor reumatoide;

sin embargo, siendo este un factor
de clasificacién de la enfermedad,
los anticuerpos contra la porcidn Fc
de la IgG también se expresan en
otras enfermedades autoinmunes, en
procesos infecciosos v en el 5% de la
poblacidn sana como consecuencia
de |la activacion policlonal de los
linfocitos B.

Ante la falta de especificidad,
el interés se ha centrado enla
deteccion de la respuesta inmune
contra las proteinas citrulinadas,
constituyéndose en los verdaderos
autoantigenos en AR, ya gque logran

una sensibilidad de hasta el 82% vy una

especificidad del 98% (12).

La presencia de anticuerpos
contra el péptido citrulinado ciclico
(anti-CCP) es un signo de AR vy casi

nunca se detecta en las personas que

no tienen la enfermedad.

-Periodontitis y artritis
reumatoide

Se han propuesto varios mecanismos
bioldgicamente plausibles para
explicar la posible asociacion

causal entre la AR vy la EP y cobra
cada vez mds importancia el
proceso de la citrulinacién como
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«La infeccion
periodontal en
gestantes es
reconocida como un
factor de riesgo para
los recién nacidos
prematuros y de bajo
peso al nacer»

mecanismo que desencadena la AR
cuando hay presencia de bacterias
periodontopatdégenas como la
Porphyromonas G. Diferentes estudios
asocian los periodontopatdégenos
con AR, debido al aumento de los
niveles de anticuerpos contra las
bacterias anaerobias orales que
han sido detectados en el suero, en
el liquido sinovial y en la membrana
sinovial en pacientes con AR. De igual
forma, varios ensayos clinicos han
demostrado el efecto de la terapia
periodontal en pacientes con EP y
AR, demostrando que al controlar la
infeccion y la inflamaciéon de los tejidos
periodontales disminuye la velocidad
de sedimentaciéon globular y disminuye
la inflamacién de los tejidos articulares.
Es por ello que el enlace
etiopatogénico comin se ha centrado
en P. gingivalis, agente causal
mds asociado ala EP y que se ha
postulado como un probable agente
etiolégico de la AR en individuos
con predisposicién genética,
basado en la hipbtesis de que la
infeccion por P. gingivalis reduce la
tolerancia a antigenos citrulinados,
los cuales tienen un papel
fundamental en la etiopatogénesis
de la AR, a tal punto que la respuesta
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inmunoldégica humoral a las bacterias
periodontopdticas puede no solo
aumentar los niveles de inflamacién
de los tejidos periodontales en un
individuo con AR, sino también que
es capaz de inducir como factor
medioambiental el desarrollo de AR
y de aumentar la severidad de la
inflamacién de los tejidos articulares
mediante la citrulinacién (12).

Las similitudes entre las dos
enfermedades también aparecen
a nivel molecular y celular, los
niveles persistentemente elevados
de citoquinas proinflamatorias
tales como IL-1beta, IL-6 y TNF-
alfa y niveles bajos de citoquinas
antiinflamatorias como IL 10, se
correlaciona con la destrucciéon
de tejidos duros y blandos en
articulaciones y hueso alveolar en
ambas enfermedades (3).

En su estudio de casos y controles
publicado en 2019 enla revista de
reumatologia Arthritis Research
and Therapy, Rodriguez-Lozano,
et al. realizé a 187 pacientes con
diagnéstico de AR y 157 pacientes
control sin enfermedad, pruebas,
como el factor reumatoide, los titulos
de anticuerpos contra la proteina
citrulinada, la tasa de sedimentaciéon
de eritrocitos, la proteina C reactiva y
también se evaluaron mediante indices
de propios de AR y de EP, ademds
de exploraciones periodontales,

y demostré que entre la AR y la
periodontitis hay una fuerte asociacion
(OR 20, 57), independiente de otros
factores de confusidén, estando
asociada, ademds, la severidad de la
periodontitis con una mayor actividad
y agresividad de la AR (11).

eParto pretérmino y bajo

peso al nacer (PP/BPN)

La infecciéon periodontal en gestantes
es reconocida como un factor
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de riesgo para los recién nacidos
prematuros y de bajo peso al nacer.
Se cree que las bacterias patdégenos
causantes de la enfermedad
periodontal pueden trasladarse a la
cavidad amnidtica y desencadenar
un resultado adverso del embarazo o
alteraciones en el crecimiento fetal.

En su estudio de 2020, Franco-
Giraldo A concluye que las
infecciones bucodentales conllevan
resultados adversos en el embarazo,
y que el tratamiento dental de las
mujeres embarazadas tiene un
efecto beneficioso sobre la evolucion
del mismo al disminuir la tasa de
prematuridad y complicaciones
perinatales; durante este periodo
fisiolégico se puede presentar un
deterioro de |la salud bucal por
las adaptaciones fisioldégicas y
hormonales mismas, trayendo un
incremento de las caries y de la
gingivitis. Bacterias de origen bucal
se han encontrado en érganos
sistémicos como la placenta (6).

La doctora Martin Ruiz de la
Universidad de Sevillg, en su trabajo
fin de grado del afo 2020, explica
coémo la progresién de la enfermedad
periodontal podria dar lugar ala
produccién de moléculas bioactivas
como LPS (lipopolisacdridos) que
activan a los macréfagos y a otras
células para sintetizar y secretar
citoquinas y metaloproteinasas. Si
estas moléculas pasan al torrente
sanguineo y traspasan la barrera
placentaria, aumentan los niveles de
PGE2 y TNF-alfa del liguido amnidtico
y ocasionando el riesgo de inducir
un parto pretérmino. Por otra parte,
la infeccién podria generar una
bacteriemia transitoria, pasando
las bacterias o sus productos (LPS)
al torrente sanguineo. Esto podria
aumentar la sintesis prostaglandinas
en la placentaq, produciendo

Gaceta Dental - N° 356 | Abril 2023

«Se cree que las
bacterias patogenos
causantes de

la enfermedad
periodontal pueden
trasladarse a la
cavidad amniotica»

contraccion de la musculatura lisa
uterina (7).

También se ha sugerido que los LPS
(lipopolisacdridos) de patbégenos
Gram negativos orales son capaces
de disminuir la expresiéon de moléculas
de adhesién endoteliales de la
respuesta inmune celular, creando
una susceptibilidad a las infecciones
genitourinarias y, por tanto, también
aumentado el riesgo de parto
pretérmino (7).

Por tanto, hay dos vias en este
mecanismo patogénico:

-Directa: las bacterias
periodontopatdgenas y sus
productos viajan a través de
la sangre hasta la unidad feto-
placentaria y causan una infeccion
ectdpica con una respuesta
inflamatoria mediada por citoquinas
y mediadores inflamatorios alterando
el curso del embarazo.

-Indirecta: las citoquinas y los
mediadores inflamatorios viajan a
través de la sangre hasta alcanzar la
barrera feto-placentaria y, por otro
lado, hacia el higado donde estimulan
|la produccion de reactantes de fase
aguda.

Cabe citar el estudio de cohortes
de Mega K. et al, que estudié a
200 puérperas a quienes se les
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tomaron pardmetros periodontales
vy obstétricos, y se concluyd que

las mujeres con periodontitis tienen
estadisticamente un riesgo 3,2
veces mayor de dar a luz a un nifio
con bajo peso y unriesgo 3,4 veces
mayor de dar aluz antes de término,
en comparacion con las mujeres sin
periodontitis. Las mujeres con bebés
prematuros de bajo peso al nacer
tenian bolsas periodontales mds
profundas (2,49 mm + 0,49 mm) que
las mujeres con parto normal (2,26
mm = 0,49 mm) (13).

Asfpues, la enfermedad
periodontal en mujeres embarazadas
con un reservorio de organismos y
sus productos puede considerarse
un factor de riesgo para un resultado
adverso del embarazo (13). ®

La segunda parte del
articulo se publicard en una
proxima edicion de GD.
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De las aproximadamente 400.000 personas con epilepsia en Espafia, mas de 100.000
(entre el 30-40 %) sufren epilepsia farmacorresistente, es decir, no han conseguido el
control adecuado de sus crisis a pesar del tratamiento previo con al menos dos medica-
mentos anticrisis en monoterapia o en combinacién apropiados para su tipo de epilep-
sia, bien tolerados y tomados de forma adecuada.
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a epilepsia es una realidad presente en la vida de mas de

50 millones de personas en el mundo, siendo la segunda

enfermedad neurolégica crénica mas frecuente por detras
delictus, y conungranimpacto en el sistema sanitario. La patolo-
gia, que se caracteriza por la predisposicién mantenida a las crisis
epilépticas espontaneas que ocurren por una actividad neuronal
anormal en el cerebro, afecta a cerca de 400.000 personas solo en
Espafa. Segun el estudio realizado por la Sociedad Espafiola de
Neurologia (SEN) sobre la prevalencia de la epilepsia en Espania,
unas 578.000 personas sufriran la enfermedad a lo largo de su
vida, y 225.000 personas han padecido crisis epilépticas en los
ultimos cinco afos. Asimismo, cada aiio, se detectan entre 12.400
y 22.000 nuevos casos.
En los ultimos afos, se han desarrollado nuevos farmacos anti-
crisis con mecanismos de accion novedosos que han conseguido
mejorar la reducciéon del nimero e intensidad de las crisis, apor-
tando mejoras en la calidad de vida de muchos pacientes con
epilepsias de dificil control. Sin embargo, cerca del 30-40 % de las
personas con epilepsia no consiguen obtener un buen control de
sus crisis, a pesar de haber sido previamente tratados con dos far-
macos anticrisis adecuadamente elegidos y bien tolerados. Estos
casos se denominan pacientes con epilepsia farmacorresistente.
El objetivo terapéutico del tratamiento antiepiléptico es alcanzar
la libertad de crisis y, sin embargo, la probabilidad de alcanzarla
disminuye drasticamente con cada farmaco fallido.

Las personas con crisis no controladas tienen una peor calidad de
vida, con mas comorbilidades asociadas, mayor riesgo de caidas
y lesiones y un mayor riesgo de muerte prematura, traumatismos
y alteraciones psicosociales. Ademas, la epilepsia impacta en la
expectativa de vida de los pacientes, con una tasa de mortalidad
entre 2-3 veces mayor que la de la poblacién general. Ademas, un
un 50 % de los casos en pacientes adultos se asocia a trastornos
psiquidtricos, neuroldgicos y/o intelectuales, y un 30-40 % de los
ninos con epilepsia ve afectada su capacidad intelectual.

Estos pacientes tienen tres veces mas posibilidades de padecer
un peor estado de salud en general: el 71 % afirma tener una
mala calidad de vida y alrededor del 50 % presenta ansiedad
y/o depresion. Ademas, los pacientes con epilepsia a menudo
experimentan el estigma asociado a las crisis, lo que conduce al
aislamiento autoimpuesto y al deterioro de sus relaciones inter-
personales. La carga que supone la enfermedad hace necesario
poner elfoco en laimportancia de concienciar y sensibilizar sobre
la patologia, asi como de abrir nuevas vias de investigacién que
permitan cubrir las necesidades no resueltas que tienen estos
pacientes.

Actuar como altavoz de las necesidades
no cubiertas en epilepsia

Aunque la epilepsia es una de las enfermedades neuroldgicas
mds antiguas y comunes, sigue siendo una gran desconocida y
estd asociada a muchos mitos. Este desconocimiento provoca el
estigma social de los pacientes, que, si estan diagnosticados con
epilepsia farmacorresistente, pueden llegar a sufrir limitaciones
tanto intelectuales como afectivas, ademas de inadaptacién a
su entorno, lo que se traduce en fracaso escolar, desempleo y
aislamiento. El hecho de que la epilepsia siga siendo un tabu
social dificulta la integracién plena de los pacientes y hace que
muchos prefieran ocultar su condicion.

Segun la Asociacién Andaluza de Epilepsia (APICE), mas del 70
% de las personas con epilepsia desarrollan su trabajo con plena
normalidad, pero, debido a su enfermedad, afrontan grandes
dificultades a la hora de buscar empleo. De hecho, la estigmati-
zacién que sufren las personas con epilepsia farmacorresistente
se reflejade manerafidedigna en el documental’Episodios de una
vida, promovido por Angelini Pharma Espafa con el aval de la Fe-
deracion Espaiola de Epilepsia (FEDE) y la Sociedad Espafiola de
Epilepsia (SEEP), que resume la carga que implica la enfermedad
para estos pacientes y su entorno.

Por otro lado, un aspecto fundamental para el correcto trata-
miento de esta enfermedad es poder contar con un diagndstico
preciso y rdpido. La epilepsia es una patologia que puede tener
un diagnéstico dificil y que puede retrasarse en el tiempo, hasta
los 10 afos en algunos casos, dependiendo de su evolucion.
Hasta el 25 % de las crisis pasan inadvertidas a los pacientes y
familiaresy, se cree que hasta en el 20 % de los casos de pacientes
con crisis incontroladas existen errores diagnosticos. Es funda-
mental saber identificar una crisis epiléptica y qué hacer ante
ella, ya que una mala actuacién podria perjudicar al paciente. En
este sentido, se hace fundamental seguir creando unidades espe-
cializadas que cuenten con las técnicas diagnosticas necesarias
y los recursos 6ptimos para obtener una vision lo mas completa
posible de la patologia. Ademads, en los ultimos afios se estan
produciendo importantes avances en el ambito farmacolégico
que ofrecen soluciones innovadoras y que cuentan con un mejor
balance de eficacia que los obtenidos previamente.

El reto esta en diseiar tratamientos personalizados o de medicina
de precision que se adapten a las caracteristicas de cada persona
y que, en unos casos, actlen sobre la etiopatogenia, modificando
la enfermedad, y, en otros, sobre la fisiopatologia. Esto solo sera
posible con lallegada de nuevos farmacos y otras opciones tera-
péuticas que atiendan a tres criterios fundamentales: el control de
las crisis, la reduccion de los efectos secundarios y la capacidad
de mejorar comorbilidades asociadas a la enfermedad. 4
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Una manana cualquiera
Esteban Moneo

steban, felizmente casado y padre de cuatro ninos, tra-

baja en una multinacional, pero todo cambia cuando un

virus "invade” su cerebro y amanece sin habla ni movi-
miento. La llegada de los sanitarios, su traslado al hospital,
sus extravagantes visiones y reacciones, y la realidad para-
lela de las siguientes semanas, nos atrapan en una espiral
de angustiosas e insolitas vivencias.

Este navarro de 50 afios nos hace llegar su experiencia y
aprendizaje a través de Una mafana cualquiera tras ser
_ ——nien diagnosticado de encefalitis, un proceso inflamatorio del sis-

o : tema nervioso central, cuya causa mas frecuente es la infec-
una mafnana 4

e aieicainf et cion viral, y que, segun la Sociedad Espanola de Neurologia,
cualquiera

en Espaiia se diagnostican unos 600 casos al afio. Lo inusual
y mas interesante de este caso es vivirlo desde el otro lado,
comprobar el proceso desde la vision de una persona cons-
ciente de lo que estaba sucediendo e incapaz de trasmitirlo.




Avgnces en el

PARKINSON

s, Hacio
donde van

oS fTratamientos?

En Espana hay unas
150.000 personas con
esta enfermedad, que
es mdas comun a partir
de los 60 anos, aunque
hay casos en que se
presenta desde los 30.

n los ultimos afios ha
habido diferentes nove-
dades en el abordaje del
parkinson. Se ha produ-
cido el lanzamiento de firmacos
nuevos y se espera que en un futuro
proximo haya otros que mejoren
las terapias para estos pacientes.

COMBATIR LAS
FLUCTUACIONES

Uno de los objetivos de los nuevos
medicamentos para el parkinson
es actuar contra las fluctuaciones
de sintomas que suelen presentarse
a lo largo del dia, habitualmente

ALVARO SANCHEZ FERRO st

Hay ensayos clinicos e investigaciones que trabajan
en fGrmacos para enlentecer el desarrollo de la
enfermedad, ya que por el momento no se dispone
de tratamientos curativos. Con estos ensayos se
quiere evitar que las proteinas que se acumulan

en el cerebro de las personas con pdrkinson dejen
de hacerlo. Se estdn probando para ello vacunas

y tratamientos inmunolégicos para que el cuerpo
elimine esas proteinas o sean descartadas a través
de algdn mecanismo.

\

entre cinco y diez afios tras el diag-
néstico, tal como explica el doctor
Alvaro Sanchez Ferro, coordi-
nador del Grupo de Estudio de
Trastornos del Movimiento de la
Sociedad Espafiola de Neurologia
(SEN). Con ese motivo hay nuevas
bombas de infusién de firmacos y
en breve se aprobard un inhalador
con levodopa que servird como
rescate en los momentos en que
los pacientes sufran un bajén, con
lentitud y rigidez. Ademds, para
verano se espera también que estén
disponibles dos firmacos sublin-
guales, mds ficiles de administrar.

DE ABRIL

DIA MUNDIAL
PARKINSON

Con respecto a la cirugia de esti-
mulacién cerebral, "ahora hay nue-
vos sistemas para controlar mejor
la zona del cerebro con electrodos
direccionales”, sefiala el neurélogo.

EL GRAN OBJETIVO DE

LA PREVENCION

Uno de los campos de investiga-
ci6én en los que se trabaja actual-
mente en relacién al parkinson es
lograr detectarlo antes de los sin-
tomas. Porque, por ahora, el par-
kinson no se cura. "La enferme-
dad empieza entre cinco y veinte
aflos antes del diagndstico. Por eso
se trabaja en una linea de detec-
cién precoz para detectarlo antes
de los sintomas. Pero es dificil",
advierte el doctor Sdnchez Ferro.
Por otro lado, se sabe que el ejer-
cicio de intensidad moderada-alta,
entre tres y cinco veces por semana
y 40-60 minutos al dia, tiene un
impacto positivo en la prevencién
de la enfermedad.

Clubgentesaludable 9
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SECUELAS
DEL COVID

Todd Blomberg y Roberto Moya
acuden a la asociacién Adace CLM
para trabajar sus rehabilitaciones
porque padecen algunas «secuelas
propias del coronavirus»  cuencar
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MANU REINA / CUENCA

Han pasado tres anos desde la
irrupcién del coronavirus en
todo el planeta y atin son muchas
las personas que siguen sufriendo
esta enfermedad. Es cierto que en
la actualidad la virulencia es muy
inferior con respecto al principio,
pero atin siguen notificindose po-
sitivos a causa de este virus. Tam-
bién hay pacientes que pese a que
en su dia consiguieron ganar la
batalla todavia hoy padecen las
secuelas del coronavirus. Por des-
gracia, es una lucha que atin no
ha acabado.

Todd Blomberg y Roberto Moya
son dos conquenses que contintian
haciendo frente a este virus pandé-
mico. Los dos fueron ingresados en
el Hospital Virgen de la Luz en el
mes de marzo de 2020 y tuvieron
que ser entubados debido al delica-
do estado de salud que presenta-
ban. Todd permanecié un mes y Ro-
berto una semana. Tras salir del
centro hospitalario «empezamos a
padecer secuelas», explican. Blom-

Los dos pacientes
enfermaron en
marzo de 2020y
tuvieron que ser
entubados

berg no podia ni leer ni escribir, al
igual que Roberto, ya que ambos
perdieron masa muscular y sus ca-
pacidades fisicas se desvanecieron.
El proceso iba a ser lento. «He teni-
do que aprender de nuevo», afirma
Blomberg, que fue el primer pa-
ciente de la provincia en ingresar
por coronavirus. Ademads, este
hombre de 52 afos sefiala que aho-
ra mismo sufre «polineuropatia y
deterioro cognitivo moderado con
afectacion a la atencién». Estas se-
cuelas se traducen ademds en au-
sencia de sensibilidad en las manos
y los pies. Poco a poco, este hom-
bre, que reside en Tarancén, lucha
para mejorar su estado de salud y
confia en volver algtin dia a retomar
su empleo de exportador de vinos.

Por su parte, Roberto, que tie-
ne 42 aios y vive en Cuenca, ex-
plica que tiene «muchos altiba-
jos» diariamente. Tuvo que salir
ensilla de ruedas del hospital por-
que «no tenia fuerzas ni para co-
ger el mando de la televisién o pa-
ra abrir un cartén de leche». En
todo este tiempo ha tenido recai-
das en su estado de salud debido
a que el coronavirus ha generado
secuelas en su sistema nervioso.
Ahora mismo su recuperacién va
«por buen camino» y él se mues-
tra optimista por volver a esa nor-
malidad personal que necesita.

Al principio Roberto no tenia la
percepcién de que algo habia cam-
biado en su cuerpo tras pasar por
el hospital pero, al poco tiempo,
percibié que si porque «me dolfan
mucho los pies y se me dormian las
manos», detalla. Tenia también fal-
ta de sensibilidad en las piernas.

Roberto Moya (i) y Todd Blomberg acuden cada martes al centro conquense de Adace CLM. / MANU REINA

«HE TENIDO QUE
APRENDER A LEER Y
ESCRIBIR DE NUEVO»

Todd Blomberg y Roberto Moya acuden a Adace CLM para trabajar

con sus rehabilitaciones porque padecen «secuelas del coronavirus»

R\' REPERCUSIONES

El coronavirus
genera multiples
complicaciones
neuroldgicas

Segun la Sociedad Espafiola de Neu-
rologfa, se han detectado muiltiples
complicaciones neurolégicas asocia-
das al coronavirus, entre ellas tras-
tornos del olfato y del gusto, encefa-

lopatfa, encefalitis, sindrome de Gui-
llain-Barré, complicaciones cerebro-
vasculares o sintomas neurolégicos.

La alteracion fisica mds frecuen-
te es la debilidad muscular, més
acusada cuanto més larga fuera la
estancia en UCI. También se detec-
ta, por los mismos motivos, una
pérdida de masa muscular, dificul-
tades para caminar o baja toleran-
cia al ejercicio y, en algunos casos,
debilidad en la musculatura orofa-
ringea, que puede provocar proble-

mas de deglutorios y de disfagia.
En cuanto a las alteraciones cogniti-
vas sobresalen las dificultades aten-
cionales, dificultades en la memo-
ria o lentitud en el procesamiento
de informacion.

Por ultimo, entre las alteraciones
emocionales mds frecuentes desta-
can la ansiedad, la depresién, la
anhedonia (incapacidad para experi-
mentar placer, pérdida de interés o
satisfaccion en casi todas las activi-
dades) o estrés postraumético.

DECLARACIONES

TODD BLOMBERG
PACIENTE

«Desde que sali del
hospital he tenido

problemas de salud
y muchas secuelas»

ROBERTO MOYA
PACIENTE

«Hay dias que no tengo
fuerzas pese a que no
realizo ninguin ejercicio
ni desgaste fisico»

LUCIA ESPINOSA
TERAPEUTA OCUPACIONAL
DE ADACE CLM EN CUENCA

«Ayudamos a los
pacientes en todo
aquello que necesiten»

Hoy en dia sufre episodios de «au-
sencia de fuerzas pese a que no rea-
lizo ningtin ejercicio».

REHABILITACION. Ambos acuden
todos los martes al centro conquen-
se de la Asociacién Dano Cerebral
Sobrevenido de Castilla-La Mancha
(Adace CLM) para trabajar esas se-
cuelas que esperan que algin dia
desaparezcan. Blomberg lleva casi
tres afios en esta asociacién mien-
tras que Roberto acudid a este cen-
tro hace apenas seis meses. Ambos
agradecen «enormemente el traba-
jo que hacen y toda la ayuda que
nos prestan». Adace CLM realiza un
abordaje integral de estos casos,

En el centro

se trabajala
recuperacion
fisica, cognitiva,
social y psicolégica

con una atencién enfocada en cua-
tro aspectos fundamentales: recu-
peracion fisica, cognitiva, psicol6-
gicay social, esta tiltima con la im-
plicacién directa del entorno
familiar de la persona afectada.

La terapeuta ocupacional del
centro conquense, Lucia Espinosa,
explica que «primero se le hace un
andlisis al paciente y después se
empieza a trabajar con €l a partir
de las necesidades que tenga».
Ademads, Espinosa senala que des-
de Adace CLM «les tendemos las
manos para ayudarles en todo lo
posible a mejorar sus vidas». La lu-
cha persiste ante el coronavirus y
tanto Roberto como Todd espe-
ran ganar de nuevo una batalla
que sigue su curso en forma de
secuelas. Ambos no pierden la es-
peranzay confian en ganar una
segunda vez.
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