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RESUMEN: Objetivo: Determinar la 
asociación que existe entre la Periodontitis 
y la insuficiencia renal crónica en pacientes 
del Centro de Hemodiálisis Virgen de la 
Candelaria, Arequipa 2022. Material y 
métodos: Diseño no experimental, de tipo 
prospectivo, transversal, observacional; 
método cuantitativo. La muestra fueron 55 
pacientes que cumplieron los criterios de 
selección. La técnica fue la observación. 
Se trabajó con la Historia clínica de cada 
paciente y el periodontograma. Resultados: 
Sobre la severidad de la periodontitis y la 
severidad de la IRC, del 10.91% de pacientes 
con IRC en estadio IV; el 9.09% presentó 
periodontitis leve y el 1.82% periodontitis 
moderada. Del 89.09% de pacientes 
con IRC en estadio V; el 7.27% presentó 

periodontitis leve, el 36.36% periodontitis 
moderada y el 45.45% periodontitis severa; 
y un valor p=0.0000. Sobre la severidad de la 
periodontitis y el tiempo de tratamiento con 
hemodiálisis de la IIRC, del 12.73% de los 
pacientes con tratamiento de hemodiálisis 
menos de 1 año; el 10.91% presentó 
periodontitis leve y el 1.82% periodontitis 
moderada. Del 36.36% de los pacientes con 
tratamiento de hemodiálisis de 1 a 4 años; 
el 5.45% presentó periodontitis leve, el 
27.27% periodontitis moderada y el 3.64% 
periodontitis severa. Del 27.27% de los 
pacientes con tratamiento de hemodiálisis 
de 5 a 8 años; el 9.09% presentó periodontitis 
moderada y el 18.18% periodontitis 
severa. Del 23.64% de los pacientes con 
tratamiento de hemodiálisis más de 9 años, 
todos presentaron periodontitis severa y se 
obtuvo un valor p=0.0000. Conclusión: Se 
determina que la periodontitis está asociada 
significativamente con la insuficiencia 
renal crónica en pacientes del Centro de 
Hemodiálisis.
PALABRAS-CLAVE: insuficiencia renal 
crónica, hemodiálisis, periodontitis.
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PERIODONTITIS ASSOCIATED WITH CHRONIC RENAL FAILURE IN PATIENTS 
OF A HEMODIALYSIS CENTER

ABSTRACT: Objective: Determine the association between Periodontitis and chronic 
renal failure in patients at the Virgen de la Candelaria Hemodialysis Center, Arequipa 2022. 
Material and methods: Non-experimental, prospective, cross-sectional, observational 
design; quantitative method. The sample was 55 patients who met the selection criteria. 
The technique was observation. We worked with the clinical history of each patient and 
the periodontogram. Results: Regarding the severity of periodontitis and the severity of 
CKD, 10.91% of patients with CKD in stage IV; 9.09% presented mild periodontitis and 
1.82% presented moderate periodontitis. Of 89.09% of patients with CKD in stage V; 7.27% 
presented mild periodontitis, 36.36% moderate periodontitis and 45.45% severe periodontitis; 
and a p value=0.0000. Regarding the severity of periodontitis and the duration of hemodialysis 
treatment, IIRC, 12.73% of patients had hemodialysis treatment for less than 1 year; 10.91% 
presented mild periodontitis and 1.82% presented moderate periodontitis. Of 36.36% of 
patients with hemodialysis treatment from 1 to 4 years; 5.45% presented mild periodontitis, 
27.27% moderate periodontitis and 3.64% severe periodontitis. Of 27.27% of patients with 
hemodialysis treatment from 5 to 8 years; 9.09% presented moderate periodontitis and 
18.18% presented severe periodontitis. Of the 23.64% of patients with hemodialysis treatment 
for more than 9 years, all presented severe periodontitis and a p value = 0.0000 was obtained. 
Conclusion: It is determined that periodontitis is significantly associated with chronic renal 
failure in patients at the Hemodialysis Center.
KEYWORDS: chronic renal failure, hemodialysis, periodontitis.

INTRODUCCIÓN
Cuando los riñones no pueden desechar los productos del metabolismo que se 

encuentran en la sangre y regular adecuadamente el equilibrio de líquidos y electrolitos, así 
como el estado ácido-base de los líquidos extracelulares, se diagnostica como insuficiencia 
renal. La causa puede ser una nefropatía, las enfermedades sistémicas o la presencia de 
un trastorno urológico no relacionado de forma directa con los riñones.(1)

Por lo tanto, la Insuficiencia renal crónica (IRC) es la disminución de forma lenta e 
irreversible de nefronas funcionales y ésta disminución se produce en meses o años. La 
IRC se mantiene asintomática hasta que reduce al 25% del filtrado glomerular normal.(2)

La severidad de la IRC se mide por estadíos (3), los estadios IV y V son los más 
severos. En el estadio IV disminuye fuertemente, la filtración glomerular. Los riñones 
tienen un severo daño renal.(4) En el Estadío V, se encuentran gravemente afectados los 
riñones perdiéndose su función por completo (4). En éste estadío el nefrólogo juega un rol 
importante y los pacientes reciben tratamiento de hemodiálisis.(3)

La hemodiálisis es un procedimiento para filtrar la sangre a través de una máquina 
con el propósito de eliminar las sustancias de desecho. (3)
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Si bien la mala higiene oral ocasiona problemas bucales, las enfermedades 
sistémicas también aumentan el riesgo de que se presenten problemas dentales y, en 
algunos casos, puede ocasionar graves daños si no se detectan y tratan a tiempo. (5)

Diversos estudios concluyeron que los pacientes con insuficiencia renal crónica 
(IRC) con tratamiento de hemodiálisis, pueden presentar manifestaciones bucales (5) 
como la inflamación de la gingiva, la presencia de saburra en la lengua, así como caries y 
periodontitis.(6,7)

En diversos estudios, la IRC se relacionó con la periodontitis, ello por el aumento 
de cálculo supra y sub gingival ocasionando liberación de toxinas urémicas, que afectan 
al organismo, incluida la cavidad oral. La mayor parte de los pacientes con IRC tenían una 
higiene oral mala.(8,9).

La periodontitis es una condición inflamatoria de origen infeccioso que daña los 
tejidos que protegen y sostienen los dientes. Es la causa principal de pérdida de dientes en 
adultos, incluso en aquellos que tienen una dentadura inicialmente saludable.(10)

Las periodontopatías son afecciones muy comunes en la boca. Se ha observado 
que están asociadas con un aumento en la respuesta inflamatoria en todo el cuerpo, y es 
considerada como un posible factor de riesgo para ciertas patologías como la aterosclerosis, 
las enfermedades cardiovasculares y para las patologías renales.(8) Por su severidad, la 
periodontitis se clasifica en leve, moderada y severa. (11–13)

La periodontitis es considerada un factor agravante para la salud general de los 
pacientes con IRC.(14)

MATERIAL Y MÉTODOS
Estudio de diseño no experimental, correlacional, prospectivo, transversal, 

observacional. Las unidades de estudio fueron 55 pacientes con el diagnóstico de 
insuficiencia renal crónica (IRC), seleccionados por muestreo probabilístico aleatorio simple. 
Los pacientes firmaron previo a la recolección de datos el consentimiento informado. Para 
evaluar la periodontitis se utilizó como instrumento el periodontograma y para la IRC se 
utilizó como instrumento la historia clínica del paciente del Centro de hemodiálisis.

La severidad de la periodontitis se valoró en leve, moderado y severa. Respecto a 
la IRC, se registraron datos sobre tiempo de la enfermedad, estadío de la IRC, así como el 
tiempo de tratamiento con hemodiálisis. La contrastación de la hipótesis se realizó mediante 
la prueba estadística de Xi2.

RESULTADOS
Existe asociación significativa entre la severidad de periodontitis y el tiempo de 

enfermedad de Insuficiencia renal crónica (IRC) de los pacientes del Centro de hemodiálisis, 
siendo el valor p = 0.0000 menor a ɑ = 0.05. (Tabla Nº 1)
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Severidad de periodontitis

Tiempo de enfermedad de la IRC
Total≤ 1 año 1 a 4 años 5 a 8 años 9 a más 

años
f % f % f % f % f %

Ausencia 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00
Leve 3 5.45 4 7.27 0 0.00 2 3.64 9 16.36
Moderada 1 1.82 13 23.64 6 10.91 1 1.82 21 38.18
Severa 0 0.00 0 0.00 12 21.82 13 23.64 25 45.45
Total 4 7.27 17 30.91 18 32.73 16 29.09 55 100.00

ɑ = 0.05  gl = 6  χ 2
c = 38.6900 χ 2

t = 12.5916 p = 0.0000

TABLA Nº 1

SEVERIDAD DE LA PERIODONTITIS Y EL TIEMPO DE ENFERMEDAD DE LA IRC EN PACIENTES 
DEL CENTRO DE HEMODIÁLISIS

Fuente: Matriz de sistematización de dados.

La severidad de la IRC; el 10.91% presentaron IRC en estadío IV y el 89.09% en 
estadío V. En cuanto a la severidad de periodontitis; el 45.45% presentaron periodontitis 
severa, seguida de la moderada en 38.18% y la leve en 16.36%. A la prueba de Xi2 se 
determinó que existió asociación estadísticamente significativa entre la severidad de 
periodontitis y la severidad de la IRC siendo p = 0.0000. (Tabla Nº 2)

Severidad de periodontitis
Severidad de Insuficiencia Renal Crónica

Estadio IV Estadio V Total
f % f % f %

Ausencia 0 0.00 0 0.00 0 0.00
Leve 5 9.09 4 7.27 9 16.36
Moderada 1 1.82 20 36.36 21 38.18
Severa 0 0.00 25 45.45 25 45.45
Total 6 10.91 49 89.09 55 100.00

ɑ = 0.05  gl = 2  χ 2
c = 22.3360 χ 2

t = 5.9915 p = 0.0000

TABLA Nº 2

SEVERIDAD DE LA PERIODONTITIS ASOCIADA A LA SEVERIDAD DE LA IRC

Fuente: Matriz de sistematización de dados.

En lo concerniente a la asociación entre la severidad de la periodontitis y el tiempo de 
tratamiento con hemodiálisis de la IRC, el 12.73% recibía hemodiálisis menos de 1 año, el 
36.36% de 1 a 4 años, el 27.27% de 5 a 8 años y el 23.64% más de 9 años. La severidad de 
la periodontitis fue severa en el 45.45% determinándose que existe asociación significativa 
entre la severidad de periodontitis y el tiempo de tratamiento con hemodiálisis de la IRC 
cuyo valor de p = 0.0000. (Tabla Nº 3)
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Severidad de periodontitis

Tiempo de tratamiento con hemodiálisis
Total≤ 1 año 1 a 4 años 5 a 8 años 9 a más 

años
f % f % f % f % f %

Ausencia 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00 0 0.00
Leve 6 10.91 3 5.45 0 0.00 0 0.00 9 16.36
Moderada 1 1.82 15 27.27 5 9.09 0 0.00 21 38.18
Severa 0 0.00 2 3.64 10 18.18 13 26.64 25 45.45
Total 7 12.73 20 36.36 15 27.27 13 23.64 55 100.00

ɑ = 0.05  gl = 6  χ 2
c = 57.5916 χ 2

t = 12.5916 p = 0.0000

TABLA Nº 3

SEVERIDAD DE LA PERIODONTITIS ASOCIADA AL TIEMPO DE TRATAMIENTO CON 
HEMODIÁLISIS DE LA IRC

Fuente: Matriz de sistematización de dados.

DISCUSIÓN
A nivel internacional, en el estudio de Abou-Bakr A, et al; la frecuencia de periodontitis 

fue del 85,6% y hubo asociación de la severidad de la periodontitis con la duración de 
la hemodiálisis.(15) Al respecto. Dannewitz B, al evaluar la frecuencia y severidad de la 
periodontitis en sujetos con IRC, halló que el 24.4% pacientes no mostraron signos de 
periodontitis; el 47.6% presentó periodontitis moderada y 27% periodontitis severa. Por 
tanto existe una mayor frecuencia de periodontitis en pacientes con IRC.(16) Los resultados 
estadísticos de ésta investigación coincide con lo hallado por el Dannewitz B, ya que existe 
prevalencia de periodontitis en pacientes con tratamiento de hemodiálisis, el 16.36% 
presentó periodontitis leve, el 38.18% periodontitis moderada y el 45.45% periodontitis 
severa. También se coincide con Munagala que en el estudio predominó más el género 
masculino en 60.00% y el 40.00% femenino. Así también, se coincide con lo hallado por 
Abou-Bakr A, (15) en que existe asociación directa entre la severidad de periodontitis y el 
tiempo de tratamiento con hemodiálisis de la IRC; hallándose un valor p = 0.0000.

Para Altamimi AG, et al. La duración promedio de la hemodiálisis fue de 5 años.  Y que 
los pacientes en hemodiálisis son más propensos a sufrir periodontitis.(17) Sin embargo en 
este estudio se difiere del autor ya que el tiempo de tratamiento de los pacientes fue de 1 a 
4 años en el 36.36%. Para Jenabian N, et al. el mayor tiempo de duración de la hemodiálisis 
se asoció con periodontitis grave, especialmente en varones.(18) Coincidiendo con los 
resultados, ya que del 23.64% de pacientes que reciben tratamiento con hemodiálisis más 
de 9 años, todos los pacientes presentaron periodontitis severa.

En los resultados de los antecedentes nacionales, Alarcón A. halló que los pacientes 
con IRC, el 42,67% presentaban periodontitis. Y que existe correlación entre la periodontitis 
y la IRC. (19) Cárdenas VA. halló que la prevalencia de periodontitis fue de 57.7% (20). 
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Coincidiendo con los autores en que existió prevalencia de periodontitis en pacientes con 
tratamiento de hemodiálisis, el 45.45% periodontitis severa, seguida de la moderada y leve 
en menor porcentaje.

Rodríguez JM, halló una relación alta entre la periodontitis y la IRC (estadio IV y 
V); también una correlación moderada entre la periodontitis y el tiempo de tratamiento con 
hemodiálisis (21). Coincidiendo en que la periodontitis está asociada significativamente 
a la IRC en estadios IV y V, además existe relación significativa entre la severidad de 
periodontitis y el tiempo de tratamiento con hemodiálisis de los pacientes con IRC (p = 
0.0000).

CONCLUSIÓN
La periodontitis se asocia significativamente con la insuficiencia renal crónica en 

pacientes del Centro de Hemodiálisis Virgen de la Candelaria. 
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