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DESCRIPCION

La acumulacion de placa bacterian (PB) inespecifica alrededor de los dientes
provocara Gingivitis, y al eliminar dicha PB la patologia se cura. Es un proceso

reversible.

Aunque para el establecimiento de la periodontitis, las bacterias son necesarias,
éstas no son suficientes para explicar la etiopatogenia de esta enfermedad. Existen
otros factores de riesgo (huesped, ambientales...) que determinaran tanto el
comienzo de la periodontitis como su progresion.

A la hora de realizar el diagnostico
periodontal tomaremos en cuenta dichos
factores. Dichos factores de riesgo tendran
una gran influencia en el pronésticoy en
plan de tratamiento.

Por tanto, identificar los riesgos individuales
asi como los grupos de riesgo para poder

realizar un diagndstico precozy prevencion Salud Periodontitis

de la enfermedad.
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DESCRIPCION

Al realizar un diagndstico precoz de la periodontitis y su tratamiento, evitaremos la

progresion de la enfermedad y la destruccion de los tejidos

Auque el diagnostico microbioldgico y genético son
instrumentos muy valiosos, ahoy en dia para realizar
el diagnéstico periodontal combinaremos el

examen clinico y radiografico.

Y

< 002 O

0
v INFORMACION RETROSPECTIVA e
(muestra la pérdida 6sea sufrida) 5;9

v'ACTIVIDAD DE LA ENFERMEDAD

Salud Periodontitis

(BETI ez du adierazten)

Introduccion al diagnéstico periodontal



qh; Diagnéstico periodontal: conceptos basicos
e Garcia-De La Fuente AM, Estefania-Fresco R, Aguirre-Zorzano LA

DESCRIPCION

Para realizar una diagndstico periodontal, realizaremos:
1. Historia clinica y amnamesis

2. Examen clinico: periodontal eta odontologico

PERDIDA DE INSERCION (PI) MOVILIDAD DENTARIA
PROFUNDIDAD DE SONDAJE (PS) INDICE DE PLACA
RECESIONES GINGIVALES INDICE DE SANGRADO

AGRANDAMIENTOS GINGIVALES INFLAMACION....
LESIONES DE FURCACION

3. Examen radiografico: ’.\

-Aletas de mordida

: e PERDIDA OSEA
-Serie radiografica

Angular
Horizontal

Introduccioén al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales

Bolsas periodontales:
- Bolsa periodontal verdadera

- Pseudobolsa
Pérdida de insercion
Profundidad de sondaje

Recesiones

gingivales/agrandamientos

Indice de Sangrado

Encia insertada/ Encia

queratinizada
Lesiones de furcacion
Movilidad Dental

Indice de Placa

Introduccioén al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales

TIPOS DE BOLSAS PERIODONTALES:

Bolsa periodontal (verdadera):

Existe Pérdida de Insercion (Pl): destruccion de los

tejidos (periodonto de protreccion e insercion).

Pseudobolsa:

Agrandamiento Gingival

Inflamacion

PERO NO HAY PI (NO EXISTE PERDIDA OSEA).

PROFUNDIDAD DE SONDAJE AUMENTADA
PERO SIN PERDIDA DE INSERCION

Introduccioén al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales

Destruccion tisular:

PERDIDA DE INSERCION (Pl): _ Periodonto de Proteccion

Periodonto de Insercion

POFUNDIDAD DE SONDAJE (PS) NO
SIEMPRE ESTA AUMENTADA

Va Io rar: | AGRANDAMIENTO
Recesiones gingivales (Rec)

Agrandamientos: (A)

RECESION

AGRANDAMIENTO:
PI=PS-A

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre il Introduccion al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales

Profundidad de sondaje

PROFUNDIDAD DE SONDAJE:

"Distancia que existe entre el margen gingival y el punto

mas profundo donde se detiene la sonda periodontal

PS NO ES IGUAL A PI

SOLO COINCIDIRAN CUANDO NO
— EXISTAN RECESIONES GINGIVALES
v/O AGRANDAMIENTOS

Pseudobolsa Bolsa periodontal

Sondajeen6

\:;'8 puntos:
™ 3 « Mesial
Serealizara el sondaje en 6 localizaciones con : '[‘)"i‘:f;f

una sonda milimetrada.

3 puntos en vestibular
3 puntos en palatino/lingual

Introduccion al diagnéstico periodontal
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Nivel de Insercion Clinica* (NIC):

Nivel donde las fibras de tejido conectivo gingivales que se insertan al cemento
radicular a través de fibras de Sharpey.

Hortzoiaren
ertza /

(PS)

Nivel de

.D nsercion
o | clinicla*
Q 0 (NIC)

= A.-7. éd
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Parametros clinicos periodontales

RECESIONES GINGIVALES/AGRANDAMIENTOS

Medir la distancia que existe entre el margen gingival y la LAC

Obtendremos los siguientes valores: CONOCER LA pERD|DA DE
INSERCION

0 = Margen gingival y LAC mismo nivel

o

PS-A

Negativo =Se ve la raizy el margen gingival
ha migrado hacia apical: recesion (R)

Positivo = La encia esta agrandada,, aparece
una pseudobolsa (AGRANDAMIENTO)(A)

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre
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Parametros clinicos periodontales
ENCIA QUERATINIZADA/ENCIA INSERTADA /LMG

Linbertsitatea

Para medir la ENCIA QUERATINIZADA (EQ)y
ENCIA INSERTADA (El) es necesario conocer la
distancia que existe entre el margen gingival y

la linea mucogingival (LMG).

SURCO

ENCIALIBRE

E. QUERATINIZADA

ConocerqueeslaEQylaEl

) ) . ;.'J ¥ EINSERTADA
*EQ: distancia entre el margen de la enciay =N i
la LMG. . ﬁ? ¥
S/t I
*El: distancia entre el punto mas profundo S

del surco gingival y la LMG. m
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Parametros clinicos periodontales

ENCIA QUERATINIZADA/ENCIA INSERTADA /LMG

La pérdida de insercion (PI)
condiciona la encia
insertada

La recesion condiciona la
encia queratinizada

A: PSminima
No hay recesiones ni PI
El= EQ-PS

PS minima
B: Hay recesiony Pl
EQy El se reducen

PS: elevada
C: No hay recesion
Pl elevada
El muy reducida//EQ: no cambia

Margen g.

LMG

Introduccion al diagnéstico periodontal a
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Parametros clinicos periodontales
ENCIA QUERATINIZADA/ENCIA INSERTADA /LMG

Encia Queratinizada normal no implica una El adecuada.

CANTIDAD MINIMA DE ENCIA INSERTADA/ ENCIA QUERATINIZADA PARA
MANTENER SALUD PERIODONTAL

Higiene oral adecuada
+ Biotipo fino +
El escasa

Tejidos en
salud

Profesional decidira '3

[ [ J
) sLocalizacion dentaria
Necesidad de aumentar el «Recesion
volumen de EQ o|P

(ITC), *Necesidades restaurativas

eInsercion de los frenillos ...
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Parametros clinicos periodontales

MOVILIDAD DENTAL

Usaremos 2 instrumentos para valorar la movilidad: el mango | autores: av Garcia, R Estefania, LA Aguirre

del espejo y la sonda.

No utilizar los dedos.

Tipos de movilidad

Movilidad Dental 0= Movilidad Dental fisiologica: [0.1-0.2] mm

Movilidad Dental I: [0-1] mm

Movilidad Dental ll: »1 mm,

Movilidad Dental lll: Y1 mm, incluyendo hacia apical (TODAS LAS DIRECCIONES)

SENTIDO
VESTIBULO
LINGUAL

Introduccion al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales
LESIONES DE FURCACION

Las lesiones de furca las exploraremos con una Sonda de Nabers 6 una sonda

periodontal.
Se exploran todas las entradas y se valoraran individualmente

=

Tipos de furcas
(Pérdida horizontal y vertical)

Lesion Horizontal Lesion Vertical
*Clase | *Subclase A |
Claselll Subclase B Ve,
Clase lll *Subclase C k ‘
Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre
(Hamp et al 1975) (Tarnow & Fletcher 1984)
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Linbertsitatea

Parametros clinicos periodontales
XFIII

« tipo Il (abierta): pérdida horizontal »1/3, pero no traspasa la furca

LESIONES DE FURCACION

Lesion Horizontal

4.9.¢

o tipo | (inicial): pérdida horizontal < 1/3

completamente

e tipo ll: (completa): pérdida horizontal completa, al sondar la sonda

V
V
v

atraviesa toda la furca

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre

(Hamp et al 1975)
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Parametros clinicos periodontales

LESIONES DE FURCACION

Componente Vertical

PO entre el “Fornix” y la parte mas apical de dicha PO .
*Subclase A: pérdida vertical =0-3 mm

*Subclase B: pérdida vertical = 4-6 mm

*Subclase C: pérdida vertical 27 mm

s

Introduccion al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales
INDICE DE SANGRADO (IS)/SANGRADO AL SONDAJE (SS)

Al realizar el sondaje periodontal, puede haber sangrado. A este parametro clinico se le conoce

como sangrado al sondaje (SS). Este parametro clinico ha generado controversia, ya que diferentes
investigadores lo han considerado un factor predictivo.

Hoy en dia, se considera que es un factor indicador de la inflamacion periodontal.

Para evitar los FALSOS POSITIVOS: fuerzas adecuadas (25 Nw) en el sondaje.

El sangrado al sondaje, debe ser analizado con otros parametros

clinicos; ya que su presencia no siempre es sinonimo de
ENFERMEDAD PERIODONTAL (VALOR PREDICTIVO POSITIVO 6%).

Sin embargo, la ausencia de sangrado al sondaje ES INDICATIVO que
el PERIODONTO ESTA EN SALUD(VALOR PREDICTIVO NEGATIVO 98%)
(Lang et al 1991)

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre
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INDICE DE SANGRADO(IS)

CAMPUS OF
NTERNATIONAL

Parametros clinicos periodontales
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Anota los puntos que sangran tras el sondaje en las casillas

correspondientes

Indice de Sangrado porcentual:

Anota todos los puntos sangrantes , anotando + rojo ..

Suma todos los puntos sangrantes

H-MIGIHORTASUSA | |
Bakieric-plaka |

Hemormagla

[ ——

| I i il
VU
T

A
| \ NS

Puntos posibles
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Parametros clinicos periodontales

INDICE DE PLACA (IP) porcentual:

Control de placa, utilizaremos reveladores de placa.

Contary calcular el indice.
Cada diente lo dividiremos en 4 posibles suprficies : 3 por vestibular (mesial, medio,

distal) y 1 por palatino.

Suma de superficies tenidas

IP _ - — : X 100
Numero total de superficies posibles

Introduccion al diagnéstico periodontal
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Parametros clinicos periodontales
SUPURACION:

Tras el sondaje/expontanea

OTRAS

*Diastemas
*Migraciones patologicas
*Parafunciones

eFactores locales: obturaciones desbordantes,...

Introduccion al diagnéstico periodontal
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Diagndstico radiografico

Aunque realicemos el diagnadstico clinico, realizaremos otros examenes

complementarios, sobre todo, radiografias .

Gingivitis: puede haber profundidad de sondaje aumentada pero gracias a

las radiografias comprobaremos que no hay pérdida dsea.

Las radiografias mostraran densidad radiografica de los tejidos: solo se observaran
los tejidos con ‘'mayor radiodensidad (tejidos duros (diente, hueso alveolar,....) y
algunos factores etioloégicos (calculo, obturacion desbordante, coronas mal

adaptadas...)

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre
Introduccion al diagnéstico periodontal
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Diagndstico radiografico

Caracteristicas radiograficas del periodonto:

*Hueso alveolar Tabla Vestibular/Lingual se
SUPERPONEN CON EL DIENTE.

Perfil de la cresta 6sea (interproximal

sEspacio del ligamento periodontal

Cemento* ( hipercementosis)

Muy estrecho \(
Linea fina oscuray blanca alrededor del diente.

Cuando dicho espacio esta aumentado, puede indicar
Trauman Oclusal (Valorar clinicamente)

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre
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Diagndstico radiografico

Pérdida Osea:

| Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre |

A | — Factor deriesgo de pérdida de insercion
ngular (sino se trata la periodontitis)

*Horizontal
Caracteristicade la
\ - Periodontitis Cronica
Completa (diente
perdido)
("hopeless”)

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre
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Diagndstico radiografico

slatrogenia: coronas mal adaptadas,
obturaciones defectuosas, desbordantes
*Calculo

sFactores anatomicos locales
*Malposicion dentaria

sLesiones periapiacales

Podemos observar entre otros
factores etiologicos locales:

Cuando la distancia entre la linea
amelo cementaria y la cresta 6sea es
de 2 mm, se considera un valor

/ normal

v En radiografias de aleta de mordida.

[

v’ Pérdida O0sea: esta distancia aumenta.
v'Diagnéstico precoz.

v'Para diagnosticar la periodontitis, realizaremos una serie radiografica

utilizando técnica paralela

Autores: AM Garcia, R
Estefania, LA Aguirre

Introduccion al diagnéstico periodontal



> Diagnostiko periodontala: oinarrizko kontzeptuahk
Unversdad  Eusialtemio | CLLENCE Garcia-De La Fuente AM, Estefania-Fresco R, Aguirre-Zorzano LA

Diagnéstico periodontal
EGITEKO

furcacion...

Autores: AM Garcia, R Estefania, LA Aguirre

/

| aiGvims Otras herramientas: test microbiolégicos, test

genéticos ...
Hoy en dia son complementarios, especialmente
ante PERIODONTITIS REFRACTARIA 6 para
conocer la susceptibilidad del huésped

~
y o @
3 o @
X “o
-
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