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RESUMEN

El reflujo gastroesofagico (ERGE) es una enfermedad multifactorial que genera elevados costos sanitarios,
caracterizandose como el paso del contenido gastrico al eséfago y a su vez genera: ardor en la garganta,
dolor en el pecho, pirosis, ronquera, asma y percepcion del material acido. Entre las manifestaciones que mas
se presentan a nivel bucal, se encuentra la disminucion del Ph, Alteracion de la saliva, Halitosis, Enfermedad
periodontal y en los tejidos duros se originan: la erosion dental y la caries dental, Objetivo: Identificar las dife-
rentes manifestaciones orales que se presentan en pacientes con enfermedad de reflujo gastroesofagico, Me-
todologia: se realizé una revision sistematica; en la cual, se utilizaron fuentes de informacion de plataformas
digitales como: Google Scholar, Scielo, Dialnet, Science Direct, Resultados: se elabord una base de datos
que incluyeron a 20 articulos, para identificar las manifestaciones orales y el grado de afectacion bucal en los
pacientes que padecen de ERGE segun autor y tipos de investigaciones. Conclusiones: los pacientes con
ERGE sufren de disminucion del Ph a nivel de la boca, esto como consecuencia por la presencia del acido
estomacal que llega desde el eséfago, este pH ya en boca se vuelve acido; esta acidez le causan problemas
graves a los dientes como son la erosiéon dental, sensibilidad y riesgo de caries.

Palabras clave: Reflujo Gastroesofagico, Erosion dental, Caries dental, Halitosis.
ABSTRACT

Gastro-oesophageal reflux disease (GORD) is a multifactorial disease with high healthcare costs. It is characte-
rised by the passage of gastric contents into the oesophagus, leading to burning in the throat, chest pain, heart-
burn, hoarseness, asthma and the perception of acidic matter. Among the most common oral manifestations that
occur are decreased pH, altered saliva, halitosis, periodontal and hard tissue disease: dental erosion and dental
caries, Objective: To identify the different oral manifestations that occur in patients with gastro-oesophageal
reflux disease, Methodology: a systematic review was conducted; in which sources of information from digital
platforms were used such as: Google Scholar, Scielo, Dialnet, Science Direct, Results: a database was deve-
loped consisting of 20 articles, to identify oral manifestations and the degree of oral involvement in patients with
GERD according to author and types of search. Conclusions: Patients with GERD suffer a decrease of pH in the
mouth due to the presence of gastric acid coming from the ocesophagus, this pH in the mouth becomes acidic;
this acidity causes serious problems for the teeth such as dental erosion, sensitivity and risk of caries.

Keywords: Gastro-oesophageal, Reflux disease, Dental erosion, Dental caries, Halitosis.
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Introduccion

El reflujo gastroesofagico (ERGE) se con-
sidera como una enfermedad multifactorial
gue genera costos sanitarios muy elevados
y se caracteriza como el paso del contenido
gastrico al esdéfago, provocando en el pa-
ciente de manera general, ardor en la gar-
ganta, dolor en el pecho, pirosis, ronquera,
asma y percepcion del material acido; te-
niendo en cuenta que a largo plazo podria
causar complicaciones mayores, Gautier at
al (2017)

Gonzalez (2017) menciona que existen ma-
nifestaciones extra esofagicas o también
llamadas manifestaciones orales, cuyas
consecuencias originan: Disminucion del
PH, Alteracion de la saliva, Halitosis, Enfer-
medad periodontal y en los tejidos duros
originan: Erosion dental y Caries dental.

Segun, Vakil et al. (2017), establecieron
la denominada definicion de Montreal, la
misma que se establece por un consen-
so global sobre la enfermedad por reflujo
gastroesofagico, La enfermedad por reflujo
gastroesofagico (ERGE) es una de las afec-
taciones digestivas mas frecuentes, afec-
tando a 60 millones de habitantes en EEUU,
correspondiendo a mas de 5 millones de
visitas médicas y 325 mil emergencias; en
base a los gastos médicos para la acidez
aumentaron de 7,9 mil millones en el 2021
a 12,4 mil millones en el 2022, siendo los
inhibidores de bomba de protones, los mas
vendidos, cuyo uso global ha crecido con
prescripciones en el Reino Unido subiendo
del 0,2% en 2020 al 15% en el 2022. Ka-
zakova et al. (2023).

Katelaris et al. (2022) definieron que este
grupo de pacientes también pueden pre-
sentar sintomas tipicos como episodios de
reflujo anormal y los componentes que cau-
san mas dafio, es la pepsina, la bilis y las
enzimas pancreaticas que estan presenten
en estos pacientes. Dent et al. (2018) es-
tudiaron ampliamente la prevalencia de la
ERGE, valorando segun la presencia de sin-
tomas semanales tipicos de reflujo y situan-

dola en un porcentaje de 10 a 20% en el
mundo Occidental, teniendo en cuenta que
hay mas frecuencia en los hombres, atribu-
yéndose al estrés laboral y personal, ante-
cedentes familiares y habitos alimenticios.
Por otro lado, El-Serag (2020) informd que,
en el 2018, la prevalencia de esta enferme-
dad en Espafa corresponde al 9.8%; pos-
teriormente, Ponce et al. (2018) ajustaron la
cifra en un 15%, ademas, los estudios que
se realizaron en Asia revelan una prevalen-
cia de la inferior a comparaciéon con otras
regiones, con respecto a la enfermedad.

Herrero et al. (2019) hace énfasis en su es-
tudio, indicando que las mujeres embara-
zadas tienden a presentar regurgitacion de
los alimentos con la sensacion de acidez,
por ende, el paso espontaneo del conteni-
do gastrico al eséfago causa ERGE duran-
te esta etapa de gestacion. Por otra parte,
Herréis (2022) detalla que los sintomas ca-
racteristicos de ERGE con la pirosis y la re-
gurgitacion acida, conlleva a ser uno de los
sintomas mas comunes durante el embara-
Z0 con una prevalecia que varia de 30% y
50% de los cansos, llegando hasta el 80%
en ciertos grupos de poblacion; no obstan-
te, las mujeres que han experimentado re-
flujo durante el embarazo anterior pueden
experimentar la reaparicion de sintomas
con mayor intensidad.

Por otra parte, Otero et al. (2020) y Reyes
(2018) mencionan la afectacion de millones
de personas con una prevalencia muy alta
de 31,3% como es en Latinoamérica y de
manera que involucran diversos factores
como fisiologicos, anatomicos, dietéticos
y estilo de vida. Asi mismo conlleva varias
alteraciones bucodentales que abordan da-
Aos en los tejidos blando y duros de la cavi-
dad bucal, Otero et al. (2020) menciona que
se compone de 4 predictores positivos de
ERGE: ardor retro esternal y regurgitacion,
alteracion del suefio a causa de estos dos
sintomas, ademas, se toma en cuenta el
uso de medicamentos para producir alivio
de los sintomas y dos predictores negativos
de ERGE, dolor epigastrico y nausea.
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Gastroenterdlogos y otros especialistas,
identifican dos tipos de mecanismos que
perjudican los tejidos extraesofagicos: Dano
directo causado por el contacto de la muco-
sa oral (teoria del reflujo) y el Reflejo salival
inducido por la exposicion del acido esofa-
gico (teoria del reflejo); Cabe sefialar, que el
acido del reflujo afecta los tejidos fuera del
esofago, incluyendo la cavidad bucal; de
tal manera, que afecta los tejidos blandos
y duros, también se debe tener en cuenta
la cantidad y calidad de la saliva, ya que es
muy importante porque los cristales de hi-
droxiapatita del esmalte dental se disuelven
en acidos y el pH disminuye ocasionando
erosion en los dientes, especialmente en las
caras linguales y oclusales de los molares.
Dicho lo anterior, los pacientes con ERGE
experimentan ardor en la cavidad bucal, le-
siones aftoides, ronquera y xerostomia que
puede ser inducida por medicamentos y le-
siones por tabaquismo. Reyes (2018)

Otero et al. (2020) hizo un estudio, basan-
do en que las manifestaciones extra eso-
fagicas, se asocian a las alteraciones bu-
codentales, mediante el cual aborda datos
de aqguellas afectaciones en la cavidad bu-
cal como es la disminucion del pH, lo que
conlleva a la alteracion de la saliva, halitos,
gingivitis, periodontitis y en los tejidos du-
ros de la cavidad bucal: erosion dental y
caries dental.

Segun Reyes (2018) identifica que el ERGE
puede provocar varios problemas en la ca-
vidad bucal, como cambios en la mucosa,
incluyendo irritacion, estomatitis y edemas;
teniendo en cuenta a las mujeres embara-
zadas, con respecto a que los vomitos son
mas frecuentes durante el primer trimes-
tre del embarazo y de esta manera puede
agravar dichos problemas, generando mas
irritacion. Por otro lado, reportd que el 64%
de mujeres embarazadas con reflujo expe-
rimentan mal sabor, el 58% halitosis, el 14%
xerostomia, 64% sangrado de encias, 32%
agrandamientos gingivales y 38% de dismi-
nucion de la secrecion salival.

El pH es fundamental para la salud bucal
en aquellos pacientes con ERGE por moti-
vo de que la exposicion continua al acido
estomacal disminuye el pH en la boca, los
gue provoca o conlleva a multiples proble-
mas dentales; de tal manera que este pH
acido favorece a la erosion del esmalte den-
tal, debilitandolo y haciendo que este mas
propenso a las caries dentales. Ademas, un
pH bajo puede afectar la composicion y la
funcion de la saliva, reduciendo la capaci-
dad de neutralizar los acidos y proteger los
dientes. Kellerman et al. (2017)

La saliva se considera ligeramente acida y
clara, en la cual contiene electrolitos, protei-
nas, inmunoglobulinas, mucinas, enzimas
y productos nitrogenados que ayudan a
mantener el pH en la cavidad bucal; de tal
manera que protege los tejidos orales y pre-
serva el esmalte dental. Ademas, cuando la
cavidad bucal esta en estado de reposo, el
flujo basal de la saliva mantiene lubricada la
boca, mientras que el flujo estimulado, que
aumenta con estimulos como el gusto y el
olor, constituye entre el 80% y 90% de la sa-
liva producida. Humphrey et al. (2021)

Desde el punto de vista de Martini et al.
(2023) describen que el reflujo gastroesofa-
gico puede influir en la afectacion de la sa-
liva de diferentes maneras, tanto en su can-
tidad, composicion y funcion. De tal manera
que los pacientes pueden notar cambios en
la cantidad de saliva, que pueden ser mas
0 menos de lo habitual debido a la exposi-
cion constante a los acidos del estomago
y cuando el flujo de la saliva disminuye, se
pierde parte de su capacidad neutralizante
de acidos y proteccion dental. Ademas, la
saliva puede volverse mas acida en dichos
pacientes, lo que disminuye su habilidad
para remineralizar el esmalte dental y au-
mentar el riesgo de caries y erosion dental

Otro de los factores que influye en el ERGE
esta la halitosis que corresponde al mal
aliento, este se relaciona con diversas en-
fermedades del sistema gastrointestinal,
por motivo a los problemas digestivos que
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ocasionan y afecta a la produccion de com-
puestos volatiles sulfurados y otros metabo-
litos que conlleva. Poniewierka et al. (2022)

Moshkowitz et al. (2017) mencionaron que
la presencia de reflujo gastrico conlleva
a la alteracion de la flora bacteriana de la
boca, promoviendo el mal aliento o también
denominado halitosis. En la actualidad, la
clasificacion de ERGE incluye sindromes
esofagicos y extra esofagicos, siendo la
halitosis una de las manifestaciones; tam-
bién se realizé un estudio de 132 pacientes,
en la cual 72 personas padecian de reflujo
gastroesofagicos, 52 personas de dispep-
sia funcional, 7 personas de Ulcera péptica
y 1 de céancer gastrico. Los resultados que
se mostraron mencionan que la halitosis se
asocia con los sintomas tipicos de la ERGE,
asi mismo la acidez, la regurgitacion y el sa-
bor acido en la boca.

Diaz et al. (2024) relacionaron el acido es-
tomacal, con la halitosis en personal con
ERGE, por motivo de que cuando el &cido
llega a la boca, este puede alterar el equili-
brio de las bacterias oral y dafar los tejidos,
promoviendo el crecimiento de bacterias
que producen compuestos sulfurados vola-
tiles, responsables del mal aliento; ademas,
el acido reduce el pH en la boca, creando un
entorno acido que favorece la proliferacion
de las bacterias y dana el esmalte dental.

Por consiguiente, Manterola et al. (2020)
destacaron que el reflujo afecta la cantidad
y calidad salival, lo que puede llevar a cabo
la sequedad bucal y en base a lo dicho ante-
riormente, la saliva es crucial para limpiar los
restos alimenticios y controlar las bacterias,
por lo que una disminucion en su produc-
cion facilita la descomposicion de alimen-
tos. Finalmente, pero no menos importante
se toma en cuenta que el dafo al esmalte y
las encias por el &cido puede contribuir a los
problemas periodontales y al mal aliento.

Song et al. (2019) sugirieron que el reflujo
gastroesofagico (ERGE) podria ser un factor
independiente para la periodontitis cronica
y en su estudio, compararon dos grupos de

280 personas cada uno, uno con periodon-
titis cronica y otro sin ella, encontrando mas
casos de ERGE en el grupo con periodonti-
tis (80 frente a 28) indicando que la reduc-
cion del flujo salival en pacientes con ERGE
podria favorecer el crecimiento bacteriano y
la formacion de placa en dientes y encias,
contribuyendo a la periodontitis; ademas,
bacterias anaerobias gramnegativos como
Actinobacillus actinomycetem comitans vy
Porphyromonas gingivalis estan frecuente-
mente asociadas con la periodontitis croni-
cay prosperan en ambientes con baja sali-
vay su accion antimicrobiana.

Dentro de las manifestaciones extra esofa-
gicas de la ERGE se encuentran las, ma-
nifestaciones de los tejidos duros, que en
Su mayoria se centra en la erosion dental y
caries dental. Ranjitkar et al. (2020).

La erosion dental es la pérdida cronica de
tejido dental causada por la exposicion
constante a acidos y puede ser provocada
por una combinacion de factores, tanto in-
ternos como externos. Entre los externos se
incluyen el consumo frecuente de bebidas
carbonatadas, alimentos acidos y alcohol.
Ademas, el reflujo gastroesofagico, que
trae acido del estbmago a la boca, y los vo-
mitos recurrentes también juegan un papel
importante. Incluso ciertas exposiciones en
el entorno laboral pueden contribuir a esta
condicion. Herrero et al. (2019)

Al asociarse con la enfermedad por reflujo
gastroesofagico se define como la pérdida
de estructura del diente que no involucra la
accion de bacterias, habitos dietéticos ex-
cesivos o inusuales, o la exposicion ocupa-
cional a determinadas sustancias. Di Fede
et al. (2018)

La erosion dental inicial afecta la estructura
inorganica del diente y, con el tiempo, pue-
de danar la dentina y los nervios, resultando
en pérdida de altura dental, sensibilidad y
problemas en la mordida. Esta condicion ha
aumentado en pacientes que buscan trata-
miento odontologico debido a cambios en
el estilo de vida y el aumento de enferme-

REVISTA UNESUM-Ciencias Volumen 8, NUmero 3, 2024



ARTICULO ORIGINAL: MANIFESTACIONES ORALES EN PACIENTES CON ENFERMEDAD DE REFLUJO

GASTROESOFAGICO

dades cronicas como el reflujo gastroesofa-
gico (ERGE), segun Larios (2021).

En la actualidad se aumento el interés de
conocer los factores modificables que ori-
ginan la ERGE con la siguiente publicacion
de trabajos cientificos y revisiones sistema-
ticas o meta-analisis de estudios epidemio-
logicos que permite evaluar la posibilidad
de disminuir la incidencia de dicha enfer-
medad en la poblacion. Albuja (2022),

La enfermedad por reflujo gastroesofagico,
no solo causa molestia a nivel estomacal,
si no que nos permite visualizar efectos en
la salud oral de los pacientes; de manera,
que nos brinda un llamado de atencion de
que hay otras areas del cuerpo humano
afectandose; por lo que debe ser tratadas
con tiempo, debido a que puede conllevar
a padecer problemas graves y el dentista
forma parte fundamental en la identificacion
de problemas bucodentales y debe preve-
nirlo con ayuda de los gastroenterélogos.
El objetivo de este estudio es analizar las
diferentes manifestaciones orales que se
presentan en pacientes con enfermedad
de reflujos gastroesofagicos. Es pertinente
este estudio; por cuanto, su informacion es
muy relevante en el estudio formativo del
futuro profesional en el campo de la odon-
tologia y como fuente de consulta para los
especialistas y demas personal del area de
la salud. Persileida (2020)

Desarrollo
Metodologia
Este trabajo, corresponde a un analisis y re-

vision sistematica en base a datos de evi-

Tabla 1

dencia cientifica y con respecto al disefio
de estudio fue descriptivo, basandose en
la recopilacion de informacion sobre las
manifestaciones bucales en pacientes con
ERGE. Se elabor6 una base de datos, en la
cual, se incluyeron 20 articulos, para iden-
tificar las manifestaciones orales y el grado
de afectacion bucal en los pacientes que
padecen de ERGE segun autor y tipos de
investigaciones; cuyas fuentes de informa-
cion fueron Segun el tipo de estudio: Revi-
siones bibliograficas, articulos cientificos,
libros, base de datos digitales como: Pub-
Med, Google académico, Scholar, Scielo,
Dialnet, Direct; se consideraron el ano de
publicacion: Articulos y/o estudio publica-
dos a partir del 2017.

El andlisis de datos se realizé con el objeto
de analizar de manera detallada las mani-
festaciones de los estudios incluidos en la
revision; de tal manera que se recopilaron
datos fidedignos de cada investigacion,
como las intervenciones utilizadas, disefo
del estudio, resultados principales con sus
poblaciones. la recopilacion de informacion
se realiz6 de manera sistematica, agrupan-
do y sintetizando todos los datos necesa-
rios para identificar patrones, discrepancias
o tendencias en los diferentes estudios.

Resultados

Para el andlisis de los resultados se elaboro
una base de datos que incluyeron a 20 arti-
culos, para lo cual, se realiz6 una tabla. En
la Tabla No.1 se identifica el tipo de estudio,
tema, autor y el afio y el grado de afecta-
cion bucal en los pacientes que padecen
de ERGE.

Identifica las manifestaciones orales y el grado de afectacion en pacientes con ERGE

Tema, autor y afio  Aporte tedrico

Conclusiones Recomendaciones

Alteraciones bucales
asociadas a la
enfermedad por reflujo
gastroesofagico

Otero et al. (2020),

Se presento 48,6 %
pacientes con varias
alteraciones bucales,

de sensacion de ardor o

correspondiendo a 40,5%

A criterios a los
autores es

La mayor parte de los
pacientes afectados

con ERGE present6 recomendable
varias reconocer las
manifestaciones frecuentes
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Estudio observacional
descriptivo

urente, 35,1% de eritema
y entre las regiones
afectadas fue la legua con
61,1% y el paladar
blando/Gvula con 72,2 %.

bucales como es el
caso de la sensacion
de ardor o urente,
eritema, ulceras y
alteracion de la saliva

manifestaciones
bucales de una
enfermedad como la
ERGE, ya que es una
herramienta para su
diagnostico precoz y
favorecer una mejor
calidad de vida en los
pacientes.

Manifestaciones orales
y efectos de la
estimulacion salival en
pacientes con
enfermedad por reflujo
gastroesofagico
Sanchez et al. (2017).
Estudio de casos-
controles y estudio
experimental

Segtin la muestra que se
realizo con a la ERGE,
no tuvo impacto a nivel
periodontal, presencia de
caries dental,
ulceraciones, erosiones
dentales en la cavidad
oral; pero no se descarta
que existan dichas
manifestaciones y en
base a los comprimidos
xeros dentaid lograron
mostrar mejoria en la
calidad de vida de los
pacientes con ERGE.

No se presento
impacto sobre las
manifestaciones a
nivel bucal, con
respecto a los
pacientes con ERGE;
pero influy6 los
comprimidos xeros
dentaid para lograr
mejoria en la calidad
de vida de los
pacientes

Se recomienda que el
uso de los
comprimidos xeros
dentaid para lograr la
mejoria en la calidad
de vida de los
pacientes con ERGE.

Relacion entre las
erosiones dentales y la
enfermedad por reflujo
gastroesofagico en
pacientes del hospital
municipal, arequipa-
2023, Ramirez ((2024).
No experimental y
disefios transaccionales

Se present6 un grupo de
250 pacientes con
diagnostico de ERGE, en
la cual evidencia la
relacion con la erosion
dental; teniendo un
incremento segun la
edad: de 18 a 30 anos,
presentaron un 9,2%, de
31 a 60 afios, con un
62,5% y de 61 en
adelante presentaron un
28,3%

Se concluye que el
nivel de riesgo de
erosion dental, en
pacientes con ERGE
es muy alto segun el
incremento de la
edad.

En base a los criterios
de los autores,
mencionaron que es
muy util llevar un
control con los
pacientes para evitar la
erosion dental en
dichos pacientes.

Prevalencia de erosion
dentaria en pacientes
con enfermedad de
reflujo gastroesofagico
del servicio de
gastroenterologia del
hospital nacional dos
de mayo atendidos en
el 2019

Larios Alvarado, E. M
(2021). Descriptivo,
observacional,
prospectivo y
transversal

Hicieron énfasis en las
historias clinicas de 90
pacientes diagnosticado
con ERGE, que dieron
como resultado que 37 de
ellos padecian de
manifestaciones orales,
siendo la erosion dental
la de mayor prevalencia
con un 92%

El grado de severidad
de erosion por los
grupos de pacientes
con ERGE es mas del
50%, con grado 1 en
Incisivos, caninos,
premolares y el
49,1% en molares

Recomendaron evaluar
la evolucion de la
ERGE en los nifios y
adolescentes para
evitar dafios mayores
con el pasar de los
afios en todo el
conducto buco
esofagico

Erosion dental y
factores de riesgo
laboral

Herrero, et al. (2019).
Revision sistematica

Los factores extrinsecos e
intrinsecos, como es el
caso de la ERGE, es uno
de los factores que
conlleva a la erosion
dental

El reflujo
gastroesofagico es
considerado como
uno de los factores
predisponentes en la
aparicion de erosion
dental, adicional a
esto, también
interviene el consumo
de alcohol, habitos

Los autores destacaron
la implementacion de
restaurar la estética y
la funcion, siempre y
cuando esté
acompaiadas de
estrategias
preventivas.
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alimenticios y
medicamentos

Caracteristicas clinicas
y factores de riesgo de
la enfermedad de
reflujo gastroesofagico
en pacientes atendidos
en el servicio de
gastroenterologia, del
hospital regional del
cusco, abril- junio,
2023

Ulises, (2023), Estudio
observacional,
cuantitativo, con un
estudio de tipo de casos
y controles,
retrospectivo y
analitico

Un estudio de 320
pacientes entre casos y
controles, calcularon un
95%, en la cual existe
relacion entre la
enfermedad de reflujo
gastroesofagico en el
género masculino, la
obesidad, la dificultad
para dormir, el dolor
faringeo, el consumo de
alcohol, la apnea
obstructiva, el consumo
de grasas, el consumo de
café y la actividad fisica
deficiente

Existe relacion
significativa entre el
sexo masculino, la
dificultad para
dormir, el dolor en
faringe, el consumo
de grasas, el consumo
de alcohol, la
obesidad, la apnea
obstructiva, el
consumo de café, la
actividad fisica
deficiente y la
enfermedad del
reflujo
gastroesofagico

Se recomendo a los
pacientes que se
realicen controles para
prevenir problemas

mayores con respecto
a la ERGE.

Cambios morfoldgicos
en la estructura del
esmalte dental debido
al consumo de bebidas
industrializadas
Fuenmayor (2018).
Revision sistematica

Se seleccionaron 35
articulos, tomando en
cuenta los enfoques de
los articulos cientificos
revisados, también se
encontraron 17
experimentales, 7
descriptivos
comparativos, 6
descriptivos
bibliograficos, 3
descriptivos transversales
un caso clinico y un caso
control

Los estudios
coinciden en poder
plantear la accion del
pH salival, flujo,
enfermedades
gastricas, y el pH
acido por debajo de
5,5 que estan
presentes en las
bebidas
industrializadas y
también pues se
provocadas por la
ERGE, por lo cual
ocasiona dafios
irreversibles en la
cavidad bucal, con un
75,86% de los casos
debido a la erosion
dental producida y en
el 74.28% de los
casos por el pH de las
bebidas
industrializadas.

Segun el autor,
recomienda controlar a
los pacientes de ERGE
y asuvezla
disminucion del pH
salival para evitar que
surja dafos
irreparables en la
cavidad bucal

Habitos alimentarios y
su relacion con la
erosion dental: una
revision sistematica,
Barcia et al. (2023).
Cualitativo de tipo
descriptivo

Seglin el autor realizo un
estudio a los pacientes
que acudieron a la
universidad catélica de
Santiago de Guayaquil en
el ano 2016, en donde se
observo una muestra de
120 personas, con una
prevalencia del 24%
afectada por erosion
dental y en ecuador
existen muy pocos
estudios sobre esta
patologia y la relacion
con ciertos alimentos y
azucares que también
puede tener relacion con
la ERGE.

La erosion dental es
la manifestacion que
se da por el consumo
de alimentos y
bebidas acidas, de
igual manera su
etiologia depende de
los pacientes
diagnosticos con
ERGE y no son
controlados a tiempo.

Estos autores
recomiendan que los
pacientes con ERGE
eviten el consumen de
bebidas acidas para no
empeorar los tejidos
bucales
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Enfermedad por reflujo
gastroesofagico

Jardi & Diaz. (2020).
Descriptivo

Se detalla la ERGE como
un desequilibrio entre
factores protectores y
agresivos; describiendo
los sintomas tipicos como
pirosis, regurgitacion,
disminucion del pH,
alteracion salival y
erosion dental.

La ERGE al ser una
enfermedad compleja
su tratamiento médico
es basado mediante el
bip, adicional suele
ser necesario una
cirugia en casos mas
SEVeros.

Es recomendable
iniciar el tratamiento
con inhibidores de
bomba de protones
para confirmar el
diagnéstico y dar un
buen tratamiento

Factores asociados a la
erosion dental en
pacientes pediatricos
Hurtado (2020),
Estudio descriptivo,
transversal y
retrospectivo

La interaccion los
factores se evidencia en
la pérdida de tejido dental
duro, que resulta grave
para algunos grupos que
son mas vulnerables y
que los dientes
anterosuperiores son
mayormente afectados.

La ERGE debido a su
etiologia
multifactorial y la
asociacion con otras
patologias dentales
como la hipoplasia
del esmalte y la caries
se hace mas complejo
el tratamiento,
diagnostico y
prevencion de la
enfermedad.

Recomienda realizar
un tratamiento con
anticipacion, para
prevenir la enfermedad
que sea mas dificil de
tratar

Rehabilitacion oral
completa en un
paciente con erosion
dental causada por
reflujo gastroesofagico
Gonzalez et al. (2023)

Se realizo6 un estudio es
un paciente de 32, en
donde se observaron
atriciones por bruxismo y
erosiones dentales en
método conservador y
minimamente invasivo.

La terapia para la
erosion dental, se
debe basar en un
método minimamente
invasivo y con
respecto a la ERGE,
se asocia con la
erosion dental,
bruxismo y patologia
de la mucosa

Se debe realizar la
terapia para la erosion
dental, de tal manera
que se previene de
afectaciones mayores.

Frecuencia enfermedad
por reflujo
gastroesofagico en
residentes del hospital
central de las fuerzas
armadas. Enero-abril
2020.

Se evidencia 87% de
pacientes con sintomas
asociados a la ERGE y
dando un resultado
similar al autor Gonzalez
de ledn.

Se identifico la
frecuencia de 87% de
la enfermedad por
reflujo
gastroesofagico
(ERGE) en médicos
residentes y el

Se le debe de exhortar
a los pacientes, cuan
tan importante es la
modificacion del estilo
de vida y disminuir de
peso, reducir el
consumo del alcoholo

Persileida (2020), sintoma mas y evitar fumar, debido
Descriptivo, frecuente es la pirosis, a que estos factores
observacional y seguidamente de la produce el reflujo
transversal epigastralgia. gastroesofagico.

Los trastornos de los Los pacientes con ERGE  Los pacientes con Es crucial que los
tejidos blandos orales a menudo sufren de ERGE suelen tener pacientes con ERGE

se asocian con la
enfermedad por reflujo
gastroesofagico:
estudio retrospectivo
Watanabe et al.
(2017), Disefio
transversal,
retrospectivo

sequedad bucal,
problemas de deglucion y
menor flujo salival,
ademas, presentan mas
caries, problemas de
encias y mala higiene
bucal en comparacion
con los controles.

sequedad bucal,
menos flujo de saliva,
problemas para
tragar, mas caries
dentales, inflamacion
de encias y mala
higiene bucal.
También enfrentan un
mayor riesgo de
bruxismo, que puede
agravar los problemas
dentales.

reciban chequeos
dentales frecuentes
para manejar estos
problemas y prevenir
complicaciones
adicionales.

Manifestaciones orales
en gestantes con reflujo
gastroesofagico
atendidas en el centro
de atencion primaria

El estudio muestra que
las gestantes con reflujo
gastroesofagico presentan
una mayor incidencia de
caries dentales, bajo flujo

Se observaron varias
manifestaciones
orales de ERGE en
gestantes con reflujo
gastroesofagico en el

Se debe de realizar un
seguimiento riguroso
de las manifestaciones
orales en infantes con
erge y de la misma
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cap. III metropolitano
es salud 2017

Reyes (2018),
Experimental,
cuantitativo y
comparativo

de saliva y problemas en
la mucosa oral, ademas,
sufren de mal sabor en la
boca y halitosis, lo que
afecta su calidad de vida.
Esto destaca la necesidad
de un control y
tratamiento adecuados
para estas
manifestaciones orales en
las pacientes.

cap. iii es salud
durante 2017,
incluyendo una alta
frecuencia de caries
dentales, un sabor
desagradable en la
boca y bajo flujo de
saliva

manera se debe
implementar medidas
preventivas.

Analisis proteinico de
la saliva estimulada en
pacientes con
enfermedad por reflujo
gastroesofagico con 'y
sin desgaste dental
erosivo: estudio
observacional

Martini et al. (2023),
Estudio observacional
y cuantitativo

El estudio muestra que el
grupo ERGE tiene mas
proteinas antimicrobianas
y de resistencia a acidos,
sin embargo, son menos
subunidades de
hemoglobina en
comparacion con el
grupo ge. Ademas, se
identificaron proteinas
bacterianas unicas en
cada grupo, que son
asociadas con la sintesis
de proteinas y el
metabolismo energético,
interactuando con
proteinas en la saliva.

Entre los grupos GNE
y GE, se encontraron
67 proteinas
comunes. GNE tenia
mas proteinas
antimicrobianas y
menos hemoglobina.
En bacterias, GE tuvo
7 proteinas Unicas y
GNE, 10,
relacionadas con
metabolismo y saliva.

Para entender mejor
las diferencias entre
GNE y GE, se sugiere
investigar las proteinas
antimicrobianas de
GNE y cémo las
proteinas bacterianas
Unicas interactiian con
las humanas. Esto
puede ayudar en el
desarrollo de nuevos
tratamientos.

Estado del micro
biotipo de la mucosa
oral en pacientes con
enfermedad de reflujo
gastroesofagico.
Kerzyk & Rozhko,
(2022). Revision
sistematica y
metanalisis

El microbiana oral varia
entre pacientes con
ERGE y personas sanas,
especialmente aquellos
con alta acidez gastrica,
que presentan un
aumento notable de
microorganismos
patodgenos en la lengua,
en comparacion con
aquellos con hipoacidez y
el grupo control.

N pacientes con
enfermedad por
reflujo
gastroesofagico, las
alteraciones en los
microorganismos de
la lengua pueden ser
significativas y utiles
para confirmar el
diagnéstico de
problemas
gastrointestinales.

Seguir de cerca el
microbiana oral en
pacientes con ERGE
para evaluar la
evolucion y el
tratamiento, por otra
parte, ampliar estudios
sobre el microbiana
oral y otros trastornos
gastrointestinales para
mejorar su manejo.

Manifestaciones orales
de la enfermedad por
reflujo gastroesofagico
en nifios: un estudio
observacional
preliminar

Kumar et al. (2018).
Estudio observacional
preliminar y analiticos

En los pacientes con
ERGE, se mostro6 el
82,35% de erosion
dental, en base a su
revision, el 21,52% de los
deciduos y el 14,84% de
los permanentes
presentaron erosion. Los
molares maxilares en los
dientes deciduos y los
molares mandibulares en
los dientes permanentes
fueron los mas afectados.

La erosion dental es
comun en nifios con
enfermedad por
reflujo
gastroesofagico y
puede ser un
indicador util para
diagnosticar la
condicion y referir al
nifio a un
gastroenterdlogo.

Considerar la erosion
dental en dientes
posteriores como
indicador de ERGE en
nifios, ya que facilita
el diagndstico
temprano de la
enfermedad.

Manifestaciones orales
de trastornos
gastrointestinales.
Jajam, et al.

(2017). Revision
bibliografica y analitico

Las enfermedades de
ERGE pueden causar
lesiones orales como
ulceras, hinchazon y
anomalias dentales, es
decir que estas
manifestaciones pueden
dadiar la funcion y

En base a que la
frecuencia de las
manifestaciones
orales es variable en
la ERGE y en los
casos es inespecifica,
estas alteraciones
pueden preceder a la

Se recomienda una
evaluacion integral
que incluya el examen
oral como la
investigacion de
posibles trastornos y
educar a los pacientes
para promover la
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estética oral, deteriorando

la calidad de vida del
paciente.

enfermedad
subyacente y por
tanto pueden facilitar
un diagnostico
favorable.

blsqueda temprana de
atencion médica

Gastroesophageal Revelaron diversos
reflux disease and oral
health: a narrative
review

Mahajan et al. (2022)

Revision narrativa

como es la erosion
dental, xerostomia,
ulceras y bruxismo,
mediante el cual
interfiere en la
alimentacion y el
bienestar general

hallazgo de la ERGE y el
impacto en la salud bucal

Las ERGE no solo
afecta al tracto
gastrointestinal, sino
que también presenta
problemas orales que
afectan la salud
general del paciente,
tomando en cuenta la
afectacion de mayor
prevalencia es la
erosion dental

Recomendaron que los
especialistas deben de
estar mas atentos en
los signos y sintomas
de la ERGE para poder
realizar una evaluacion
completa de los
pacientes con dichas
manifestaciones

Fuente: Avila Lopez Saidy. (2024)

Se realizo la revision de articulos que forma-
ron parte de este estudio, los cuales, permi-
tieron elaborar la tabla de resultados, siendo
20 articulos que representa el 39% del total
de las referencias bibliogréaficas; los cuales,
tienen correspondencia a los objetivos es-
pecifico planteados, y los demas articulos
de la bibliografia, forman parte del conteni-
do de las bases tedricas; los mismos, que
fueron clasificados de la siguiente forma:

El 10% que corresponden a 5 articulos, es-
tan direccionados sus contenidos a iden-
tificar las manifestaciones bucales que
incluyen estudios de revision sistematica,
estudios descriptivos cualitativos, estudios
transversal y retrospectivo como lo plantea
el objetivo No. uno.

Mientras tanto, el 29% esta conformado por
15 articulos gque incluyen estudios observa-
cionales y descriptivos, estudio de caso de
control /experimentales, estudios transversa-
les No experimentales y estudios de revision
sistematica; Incluso, Ademas, todos los au-
tores citados presentan enfoques, analisis y
describen el grado de afectacion bucal en
pacientes con ERGE; dando asi cumplimien-
to al segundo objetivo especifico.

Discusion

Los investigadores: Martini et al. (2023); Re-
yes. (2018), Espinoza et al (2021), Picos et

al (2018), Edison (2018), Larios (2021), Ran-
jitkar et al (2020). Presentaron coincidencia
en sus estudios indicando como primera
manifestacion presente en la cavidad oral
es la disminucion del pH de la boca, sobre
todo en pacientes con reflujo gastroesofagi-
co (ERGE), cuyo origen se da por la presen-
cia del acido estomacal y sucede cuando el
acido del estbmago sube hacia el esdfago 'y
llega a la boca, llevando iones de hidrogeno
que disminuyen el pH bucal cuando el pH
de la boca es bajo; es decir, se vuelve un
pH acido; esta acidez le causan problemas
graves en los dientes si esta no es tratada
con tiempo; entre los problemas incluye la
erosion dental, sensibilidad y riesgo de ca-
ries. Los personas que sufren de ERGE pre-
sentan varias manifestaciones a nivel bucal
pero basandose en los tejidos duros den-
tales, la erosion dental es una de las prin-
cipales causas con dano irreparable, que
se define como la pérdida progresiva de
las estructura dentales y de tal manera que
esta relacionada con los acidos extrinsecos
e intrinsecos, gque incluyen sustancias en-
dbégenas provenientes del estbmago, afec-
tando el pH de la cavidad bucal, durante la
regurgitacion o el vomito, Calli et al. (2021).

Otra de las manifestaciones presente en las
personas que sufren de ERGE, esta con-
siderada a la halitosis; los investigadores,
Diaz et al (2024), Song et al (2019) Wata-
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nabe et al (2017), Nicolas (2021), Manterola
et al (2020) relacionaron el acido estoma-
cal, con la halitosis en personal con ERGE,
por motivo de que cuando el acido llega a
la boca, este puede alterar el equilibrio de
las bacterias oral y danar los tejidos, pro-
moviendo el crecimiento de bacterias que
producen compuestos sulfurados volatiles,
responsables del mal aliento; ademas, el
acido reduce el pH en la boca, creando un
entorno acido que favorece la proliferacion
de las bacterias y dafa el esmalte dental
con la consecuencia de dano a nivel de en-
cias e incluso producir dano periodontal

Segun, Espinoza et al. (2021) establece en
su estudio que existen otras series de ma-
nifestaciones que surge después de que
haya presencia de acido, es la caries den-
tal, que genera desgaste dental, formando
agujeros pequefos en los dientes y si no es
tratada a tiempo puede conllevar a infeccio-
nes o incluso a la perdida dental.

Conclusiones

Los pacientes que padecen de reflujo gas-
troesofagico ERGE entre las manifestacio-
nes que mas se destaca en este tipo de
patologia esta la disminucion del pH a nivel
de la boca, esto como consecuencia por
la presencia del acido estomacal que llega
desde el esofago, este pH ya en boca se
vuelve acido; esta acidez le causan proble-
mas graves a los dientes como son la ero-
sion dental, sensibilidad y riesgo de caries.
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