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A INTRODUCCION

Las enfermedades periodontales tienen una elevada prevalencia en la poblacién adulta en
Espafia Entre el 8594% de los mayores de 35 afios presenta algun problema relacionado

con las encias y entre el-B6% de los mayores de 35 afios tipegiodontitis, alcanzado el

grado de severa en elBl% de la poblacion adulta. (Encuesta de salud oral en Espafa

2010)

Las enfermedades periodontales son un grupo de enfermedades infecciosas
polimicrobianas causadas por bacterias predominantemente greegativas, anaerobias,
gue colonizan karea subgingival (Moore & Moqri994).

El objetivo del tratamiento periodontal es controlar esta infeccion, para ello se realiza un
desbridamiento subgingival junto con unas instrucciones en higiene oral y el uso
coadyuvante de antisépticos orales, lo cudibminuye los niveles de placa gangrado
ademas de conseguidisminuirlas profundidades de sondaje yaigananciaen los niveles

de insercion, repercutiendo todo ello en una reduccién de la cargéebana @tdogena
(Lindhe et al, 1984).

Pero elpaciente periodontal presentademasen ocasionedina serie de caraeristicas
como pueden ser laproinclinacion de los dientes anteresuperiores, diastemas
interincisales, rotaciones y sobreerupciones que puedendificar el patrén oclusal y
empeorar el pronostico de los dientes, ademas de la estética del pacieate. resolver
estos problemas es necesaria la realizacion de un tratamientididisciplinar.

Los pacientes adultos que acuden a la consulta adem&ntimedad periodontal tienen
ausencias que complican el anclaje ortodénckEbuso de implantes dentales se ha descrito
en la literatura para posibilitar el tratamiento ortodontico en estos pacienfidsang et al,
2009.

La capacidad de los implantessteointegrados de permanecer estigs bajo cargas
oclusales se havaluado en multiples estudios experimentales (Turley et1#888 Roberts

et al, 1984 Higuchi & Slackl991)legaron a la concluén de que un anclajatraoral fijo es

posible mediang¢ el proceso deseointegracion

El caso que se presenta a continuacion es el de una paciente con periodontitis crénica
generalizada avanzada, que ha sido tratada con un tratamiento periodontal basico y con un
coadyuvante (PerigAidN Tratamiento), seguido de un tratamiento de implantes para
anclaje ortodoncico y de un tratamiento de ortodoncia y restaurador.
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A ANAMNESIS

Mujer de 60 afios de edad.

A MOTIVO DE CONSULTA

O dngo dolor, me sangran las encias y quiero reponer los dientes queAne O AT &

A HISTORIA MEDICA ACTUAL

Hipertension arterial controlada con medicacion via oral (Kalpie820mg, lcomp/24
horas), clasificada como paciente ASA tipo Il

Antecedentes familiares

No se refieren antecedentes familiares de enfermedades sistémicas renfermedad
periodontal.

A EXPLORACIONKLINICA

Exploracion intraoral

En la exploracionntraoral se observé inflamacion gingival generalizada, con acumulo de
placa y célculo, ademas @eisenciasialposiciones dentarias y diastemas.
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Examenperiodontal

En el examen periodontal de la paciente se observd la presencia de bolsas profundas
(>6mm) generalizadas, con afectacion de furca, con un indice de placa del 98% y con un
indice de sangrado del 71%.
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Examen radiografico

En el examen radgrafico se puede observar una pérdida 6sea generalizada avanzada, con
afectaciones de furca en el I, lll y IV sextantes.

Examen microbioldgico

PERIO-EXPERTISE

Se tomaron muestras microbioldgicas de la bolsa mas profunda en casa cuadrante, y se
obtuvieron unosrecuentos totales de 6.4 x 40de los cuales el 46.39% corresponde con
P.gingivalis/ un 10.31% cadA.micra

Causa de toma:

Laboratorio de Investigacion [ cave [ 1315
Siglas:

Afio nacimiento: Fumador: [NO [

Clinica:

Fecha de toma: Ultimo antibidtico: | [2-3ANOS

(cudl; hace cuanto)

Salud general: BIEN

Medicamentos: CALPRES 320

Otros comentarios:

Momento toma: PRE-RAR |(pre-RAR, post-RAR, post-QCO, MTO, control)

1 2 3 4 recuentos Y%flora

Localizacién 17V | 27MV [36MV | 43DL total anaerobios 6402000

Profundidad bolsa 7 8 5 4 A. actinomyc. 0 0,00%

Recesion 4 3 1 P.gingivalis 2970000 46,39%

Sangrado SI SI SI SI P.intermedia 1980 0,03%

Placa SI SI SI SI T.forsythensis 66000 1,03%

Supuracion NO NO NO NO P.micros 660000 10,31%

Movilidad 1 11 NO NO C.rectus 0 0,00%
F.nucleatum 19800 0,31%
Capnocytophaga 0 0,00%

Comentario resultados (solo laboratorio) E.corrodens 13200 0,21%
Eubacterium sp. 0 0,00%
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A DIAGNOSTICO

La paciente fue diagnosticada de periodontitis cronica generalizada avanzada, de acuerdo a
la clasficacién de 1999Armitage, 1999).

A PLAN DE TRATAMIENTO

Fase |. Fase sistémica

Monitorizacién de su hipertension arterial.

Fase Il. Fase inicial
Exodoncia de dientes con prondstico imposible (25 y 26).

Instrucciones en higiene oral con Técnica de Bass (MITVRdio Access) e higiene
interproximal adaptada a cada espacio interdental (InterfNdx

Raspado y alisado radicular con anestesia local en dos sesiones de unos 60 minutos
aproximadamente cada una.

Tratamiento coadyuvante con colutorio de clorhexidina @2% y cloruro de cetilpiridinio
al 0.05% (PerighidN Tratamiento) durante 30 segundos, dos veces al dia, durante 15 dias.

Reevaluacion.

Llevada a cabo a las 8 semanas de la realizacion del tratamiento, observamos una reduccion
en las profundidades de sdaje y en los niveles de placa y calculo.
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Fase lll. Fase correctiva restauradora

Se realiz6 la exodoncia del B&luido.
Cirugia de colocacion de implantes en posicién 16 y 26 para anclaje ortoddncico.

Tratamiento de ortodoncia con una duracion 8@ meses.
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Cirugia de colocacion de implantes en posicién 25.

Tratamiento restaurador definitivo.

Fase IV. Fase de mantenimiento

Durante el tratamiento de ortodoncia se realizaron mantenimiento cacarieses. Una vez
finalizado el mismo lomantenimiento se realizaron cadad8meses.
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A DISCUSION

El en caso que se ha presentduemos podido observar como el manejo multidisciplinar de
pacientes con enfermedad periodontal puede mejorar no sélo los parametros
periodontales, sino también la funcion y la estética del paciente.

Clascamente el tratamiento basico de la enfermedaériodontal puede ser dividido en
cuatro fases: sistémico, higiénico, correctivo y de mantenimiento

El raspado y alisado radicular es el procedimiento utilizado para la reduccion en la
profundidad de sondaje y el aumento en los niveles de insercién, adenlas deducciones
gue se obtienen en los mles bacterianos (Mombelli et.al1994).

Ademas tambiénse ha comprobado que el tratamiento puede no obtener los resultados
esperados sino se lleva a cabo una adecuada terapia periodontal de soPpibsgr¢m,
2001).

También sabemosque el trauma oclusal favorece la progresion de elsfermedad
periodontal, por lo que es necesario que no esté presente durante el tratamiento
ortodoncico de los pacientes periodontales (Harrel & N2001)
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