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Salud periodontal y
enfermedades gingivales

Salud gingival y periodontal
Gingivitis asociada al biofilm

Enfermedades gingivales no
asociadas al biofilm

Periodontitis

Enfermedades periodontales
necrosantes

Periodontitis

Periodontitis como manifestacion
de una enfermedad sistémica

Otras condiciones que afectan al
periodonto

Enfermedades o condiciones sistémicas
que afectan a los tejidos de insercion
periodontal

Abscesos periodontales y lesiones
endoperiodontales

Lesiones mucogingivales

Guerzas oclusales traumaticas

)

Factores relacionados con la protesis y el
diente

Enfermedades periimplantarias

Salud periimplantaria
Mucositis periimplantaria
Periimplantitis

Deficiencia en los tejidos
periimplantarios duros y blandos

!

Tabla 1. Nueva clasificacion de las enfermedades periodontales y periimplantarias (AAP e« EFP, 2018)

Catonetal. 2018
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Fuerzas oclusales traumaticas

La fuerza oclusal excesiva se define asi:

Fuerza oclusal que excede la capacidad de reparacion del
aparato de soporte periodontal, que provoca un traumatismo

oclusal y/o causa un excesivo desgaste de los diente.

AAP 2001, Fan e« Caton 2018
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Fuerzas oclusales traumaticas '@_w

Relacion causal

o
z Trauma oclusal 2 Lesiones cervicales no cariosas
» Desgaste dental excesivo > Recesiones gingivales

AAP 2001, Fan e« Caton 2018

Imagenes de los autores




Trauma oclusal 'ogvﬂv

Este término describe los cambios en los tejidos que afectan al
periodonto de insercion.
La fuerza oclusal producira cambios en los tejidos.

PRIMARIO » periodonto intacto

SECUNDARIO » periodonto reducido

AAP 2001, Fan ecCaton 2018, Lang ecLindhe, 2015




Trauma oclusal '\-E\_vﬂv

Aunque para confirmar el diagndstico habria que hacer una biopsia,
en la practica clinica se tendran en cuenta los signos y sintomas

clinicos para poder establecer el diagndstico.

Sintomas Signos

L B Movilidad dentaria progresiva

B Sin sintomas » Frémito “fremitus”

& Incomodidad o dolor en la B Desarmonias oclusales
masticacion B Superficies de desgaste

B Movilidad dentaria patologica

Hipersensibilidad destinaria
> Hip B Fractura dental

AAP 2001, Fan ecCaton 2018, Lang ecLindhe, 2015
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Trauma oclusal

Signos radiograficos

P

Yy vV VvV VvV Vv

Imagenes de los autores

Ensanchamiento del espacio del ligamento
periodontal (nopatognoménico)

Destruccion 6sea

Condensacion o engrosamiento de la cortical
Reabsorcion radicular

Hipercementosis (“desgarros del cemento”)

Pulpolitos

Trauma oclusal secundario

Fan e-Caton 2018, Lang ecLindhe, 2015
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Enfermedades periimplantarias

Salud periodontal y . e Otras condiciones que afectan al
. Periodontitis .
enfermedades gingivales periodonto

Enfermedades o condiciones sistémicas
. . que afectan a los tejidos de insercion " .
Salud gingival y periodontal Enfermedades periodontales periodontal Salud periimplantaria
necrosantes

S . . Mucositis periimplantaria
Gingivitis asociada al biofilm Abscesos periodontales y lesiones P P

Periodontitis endoperiodontales . N
Enfermedades gingivales no Periimplantitis
asociadas al biofilm Periodontitis como manifestacion Lesiones mucogingivales

de una enfermedad sistémica Deficiencia en los tejidos

. periimplantarios duros y blandos
Fuerzas oclusales traumaticas

Factores relacionados con la protesis y el \
diente |

Tabla 1. Nueva clasificacion de las enfermedades periodontales y periimplantarias (AAP e« EFP, 2018) Catonetal. 2018
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Factores relacionados con la protesis y el diente '@w

Factores protéticos Factores dentarios
» Cuando los margenes de la restauracion 5 Factores anatémicos locales
estan localizados dentro de la insercion de
tejido supracrestal » Fracturasradiculares
» Reabsorcion cervical
» Procedimientos clinicos asociados ala _
fabricacion de restauraciones indirectas p Proyecciones del esmalte
» Proximidad radicular
» Reacciones de hipersensibilidad / toxicidad
al material dental » | Erupcion pasiva alterada | Nuevo

Actmulo de T T

P Riesgo de T T
placa bacteriana pérdida de insercion

Jepsen et al. 2018




Anchura bioldgica: insercidon de tejido supracrestal @-ﬂ_w

Término clinico utilizado para describir la dimensidon de los tejidos adheridos sobre la cresta
Osea, en direccion corono-apical.

Histolégicamente: 2 Epitelio de insercion (El)
B Fibras supracrestales (FSC)

-+

Nuevo nombre

Insercion de tejido supracrestal

Tiene una medida fija, no varia Aguirre-Zorzano et al, 2017

Ercoli ec Caton 2018, Jepsen et al. 2018
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Restauraciones fijas, protesis dentales y materiales dentales @J\.vv

Actualmente, no se puede determinar cual es el principal
factor etiologico de la inflamacion asociada a la proétesis fija
o al margen de la restauracion:

z Acumulacion del biofilm

2 Trauma

» Material odontolégico: metales, oro,
composites...

B Suma de los factores anteriores

Aguirre-Zorzano et al., 2018

Ercoli ec Caton 2018, Jepsen et al. 2018
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Restauraciones fijas, protesis dentales y materiales dentales '@.w

Restauraciones / protesis
subgingivales

Puede producir inflamaciény
pérdida de insercion

—>

“"overhang”» 0,2 mm

/ Y N Cuando el exceso de la restauracion
directa es mayor a 0,2 mm, esta

asociado con la pérdida 6sea

Ercoli ec Caton 2018, Jepsen et al. 2018
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Factores anatomicos asociados con el diente 'om_w

& Factores anatomicos locales
2 Fracturas radiculares

2 Reabsorcion cervical

2 Proyecciones del esmalte

& Proximidad radicular

& | Erupcion pasiva alterada | Nuevo " Aguirre-Zorzanoetal, 2018

‘ B pseudobolsas

B problemas estéticos

Ercoli ec Caton 2018, Jepsen et al. 2018
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