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DIAGNOSTICO

TTO. NO QUIRURGICO: | > 6-8 semanas : Reevaluacién
Motivacion + Instrucciones de

higiene oral personalizadas . .
9 P Tratamiento Correctivo

*Tartrectomia
*Raspado y Alisado Radicular (RAR)
Mantenimiento —

Para Siempre
PERSONALIZADO

Aguirre y cols 2017
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA)

Se engloba dentro de la terapia periodontal.

Procedimientos realizados a intervalos especificos para

ayudar al paciente periodontal en el mantenimiento de
su salud

3rd World Workshop of the American Academy of Periodontology (1989)

TPA: ;en qué consiste?

Habitualmente consiste en el examen, evaluacion de la higiene oral y la
nutriciony el raspado, alisado y pulido de los dientes”

American Academy of Periodontology (Ed.). (2001).

Glossary of periodontal terms. American Academy of Periodontology.
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA)

Al instaurar una TPA, es posible mantener en salud el periodonto de
los pacientes o de la poblacion en general alo largo de su vida, es
decir, podran mantener los dientes libres de placa bacteriana.

Parea ello, los pacientes necesitaran la ayuda de los profesionales

Y

TPA
Personalizado y supervisado
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA)

PREVENCION PRIMARIA

Motivacion e IHO

PREVENCION SECUNDARIA

(Mantenimiento, mantenimiento, mantenimiento...SIEMPRE
TRAS REALIZAR UN TRATAMIENTO EFICAZ)
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TERAPIA PERIODONTAL DE
APOVYO (TPA).
CONCEPTOS BASICOS
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Higiene oral
Loey cols. 1965, Suomiy cols. 1971

GINGIVITIS

Mantenimiento
% Ramfjord, 1987

Higiene oral

Suomiy cols. 1971

PERIODONTITIS
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“El acumulo de placa provoca gingivitis en el ser
humano”

Loey cols. 1965

El acumulo de placa por
periodos prolongados puede

provocar pérdida de

insercion

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez |
Ay GRITEAD, Saxey cols. 1967, Lindhey cols. 1975
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ENFERMEDAD

Desequilibrio

SALUD

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A,
Garcia AM,
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:CUAL ES EL PROBLEMA ?

RECOLONIZACION

Listgarten y cols. 1978, Slot y cols. 1979, Mousquesy cols. 1980, Magnussony cols. 1984
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Objetivos de la TPA

Prevenir la progresidon y la recurrencia de la
enfermedad periodontal en los pacientes ya tratados

Reducir la pérdida de dientes naturales
Prevenir la pérdida de implantes

Diagnosticar precozmente la presencia de nuevas
lesiones
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PRACTICA CLINICA

10 minutos

Exploracion y periodontograma

B Motivacién + IHO

RAR
30-40 minutos

RAR

m Tratamiento de recidivas

Pulido, fliior y dar una nueva cita

Exploracion
Motivacion+IHO
RAR
Tratamiento de recidivas

Pulido, fliior y nueva cita

EXCELLENGE Aguirre-Zorzano LA, Estefania-Fresco R, Fernandez-Jiménez A,

TPA: Cronograma
(60 minutos)

10-15 minutos
5-T7T minutos
30-40 minutos
10 minutos

10 minutos
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA) : fases

Exploracion del paciente y evaluacién
Periodonto (Periodontograma)
Control de placa

(10-15 minutos)

Tratamiento personalizado (adaptado a las necesidades del
paciente)

(5-7 minutos)

Informacion y motivacion.
Instrucciones de higiene oral.

Raspado y Alisado radicular.

(45-50 minutos)

Tratamiento de las recidivas
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA) : fases

Exploraciéon del pacientey evaluacién
Periodonto (Periodontograma)
Control de placa

Tratamiento personalizado (adaptado a las necesidades del
paciente)

Informacion y motivacion.
Instrucciones de higiene oral.
Raspado y Alisado radicular.

Tratamiento de las recidivas
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PERIODONTO (periodontograma)

En cada visita se realizara un periodontograma nuevo, para poder
identificar las recidivas e instaurar un tratamiento adecuado

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A,
Garcia AM,

FICHA CLINICA PERIODONTAL

Nombre: Apelidos:
Jomicilio: Telafono:

MOVILIDAD | |
Placa bacteriana | [
Sangrado 1 i
qulsas Palating |

AR
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Obsarvaclol
DIAGNOSTIC

PLAN DE TRA
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Control de placa bacteriana

INDICE DE PLACA

Pastillas reveladoras...

ELEMENTOS QUE ESTIMULAN EL ACUMULO DE
PLACA

Calculo o sarro.
Obturaciones desbordantes.

Aparatologia ortodoncica.

FICHA CLINICA PERIODONTAL

Mombre:

MOVILIDAD |
Placa bacterlana |

Bolsas Vestibular T I T |

| f ‘ ‘

| ! I R |\ i 17 Autores: Aguirre LA , R Estefania,R
' ) y 'S’ ' Fernandez A, Garcia AM,
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“La pérdida de soporte periodontal
avanza al mismo ritmo en los
pacientes que acuden al dentista
para “tratamientos odontolégicos
tradicionales” como en aquellos que

no acuden al dentista

Bjorg, 1974, Nyman & Lindhe 1975

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A,

TPA _="Tartrectomia Garcia AM
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El control de placa es
fundamental para el éxito de la

terapia periodontal

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A,
Garcia AM,

Instrucciones de higiene oral SIEMPRE personalizadas

Ante un cepillado incorrecto, proceder a corregir la técnica para no tener
patologia

Eliminar los factores predisponentes al acimulo de placa bacteriana
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CEPILLADO TRAUMATICO

modificar

Grietas de
STILLMAN

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A, Garcia AM,
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA) : fases

Exploracién del paciente y evaluacion
Periodonto (Periodontograma)
Control de placa

Tratamiento personalizado (adaptado a las necesidades del
paciente)

Informacion y motivacion.
Instrucciones de higiene oral.
Raspado y Alisado radicular.

Tratamiento de las recidivas
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Informacién y motivacion. i

Gracias al mantenimiento
continuado, se proporcionara al
paciente informacion continuada

L _

Paciente conocera que el
tratamiento es eficaz

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A,

Garcia AM, Disminuye la placa bacteriana

Mantiene inactiva la enfermedad

Para el paciente es un refuerzo positivo
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Raspado y alisado radicular (RAR)

En ausencia de bolsa, el raspado debe limitarse al area
supragingival,

Si no provocaremos pérdida de insercion

RAR: curetas, instrumental mecanico (sénico u ultrasénico)

Tratamiento de la hipersensibilidad

Control de la oclusion

Autores: Aguirre LA , Estefania,R. Fernandez A, Garcia
AM,
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TERAPIA PERIODONTAL DE APOYO (TPA) : fases

Exploracion del paciente y evaluaciéon
Periodonto (Periodontograma)
Control de placa

Tratamiento personalizado (adaptado a las necesidades del
paciente)

Informacion y motivacion.
Instrucciones de higiene oral.
Raspado y Alisado radicular.

Tratamiento de las recidivas
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Tratamiento de las recidivas

Local:
Fracaso del control de placa en esa zona.

General:
No cumplimiento con el control de placa.

Mantenimiento incorrecto.

Periodontitis refractaria.

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R
Fernandez A, Garcia AM,
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¢ Eseficazla T.P.A.en el
mantenimiento de la salud

periodontal?

Estudios de seguimiento.
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N= 600 pacientes periodontales Tratamiento y TPA:
Diagndstico: 15-50] anos
17%: P. avanzada :> | |
16%: P. moderada Media: 22 anos
1%: P.inicial
Resultados:

Dientes se mantuvieron estables con

Pérdida dental: 7% [———) una peérdida dental minima

0.03 dientes/ano
De los dientes con mal pronéstico:

33% : pérdida dental

Lesiones de furca tipo lll
Movilidad dentaria 2/ 2+
Bolsas: 7/10mm.. Hirschfeld, L. ec Wasserman, B. (1978).
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N= 100 pacientes periodontales
TPA: cada 3-6 meses
15 anos

Motivos de la pérdida dentaria

9.8%: motivos periodontales

1.5%: otros motivos

McFall, W.T. (1982). Tooth loss in 100 treated patients with periodontal disease in a long-term study. Journal of
Periodontology 53, 539-549.
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Predictors of tooth loss during long-term periodontal
maintenance: a systematic review of observational
studies

Leandro Chambrone, Daniela Chambrone, Luiz A. Lima, Luiz A. Chambrone

First published: 26 May 2010 Fu

DOI: 10.1111/j.1600-051X.2010.01587
Cited by (CrossRef): 80 articles ## Checkforupdates | #§F Citation tools ¥

1 5 eStUdlos (1 3 aUtoreS): http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1600-

051X.2010.01587.x/abstract

Duracion de los estudios: [ 5 - 10 anos]

10 estudios: -41.404 dientes ——— 3919 (9.5%) dientes perdidos
- 1.723 pacientes=——> 2488 (6.8%) etiologia periodontal.

Se mantuvieron: - 73.9%: “dientes perdidos” o “cuestionables” .

- 97.1%: buen prondstico.

Dientes perdidos: 1,4—- 1.8 diente / paciente.

No pierden dientes: [50-85'5] % pacientes.

Chambrone, L., Chambrone, D., Lima, L. A., & Chambrone, L. A. (2010). Predictors of tooth loss during longterm
periodontal maintenance: a systematic review of observational studies. Journal of Clinical Periodontology, 37(7), 675-

684.
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Original Article

A retrospective study on periodontal disease progression
in private practice

TPA , 5 a ﬁ OS Luigi Nibali &, Chuanming Sun, Aliye Akcali, Xsuan Meng, Yu-Kang Tu, Nikos Donos
First published: 27 December 2016 Full publication histary
N — 1 OO p a C i e ntes DOI: 10.1111/{cpe.12653  View/save ciration
. .. . . http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/jcpe.12653/abstract
Periodontitis cronica jsessionid=4425494FABB6A51AE011DDE154E64218.f04t03

Se perdieron 34 dientes (los cordales no se tomaron en
consideracion) (0.06 dientes/paciente/ano)

(0.02 diente/paciente/ano:

motivos periodontales) Trombelli y cols. (2015)
Revision sistematica:

Pacientes que acuden a TPA

Pronéstico inicial | o . )
Lesion de furcacion PERDIDA perdida d[e”ta'/ pac']e”te/ ano
: o _ 0.15-0.09
Tratamiento endoddntico DENTAL
previo (Duracién de los estudios: 5-12/14
. anos).

Nibali, L., Sun, C., Akcal, A., Meng, X., Tu, Y. K., & Donos, N. (2017). A retrospective study on periodontal disease progression in
private practice.Journal of Clinical Periodontology, 44(3), 290-297.
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N=T77 pacientes o
Periodontitis avanzada. Ob}et.lvo:
Tras el tratamiento periodontal Determinar la

frecuencia de la
TPA vs “Tratamiento odontolégico convencional” TPA

¢« 2/3 TPA: 2 meses x2 anos Vvs. 3 meses x 4 anos:

U

Se mantuvieron estables el indice de placa y el nivel de insercion.

« 1/3 TOC. “tratamiento odontologico comun o convencional” con su odontologo:

- Aumenté el indice de placa.
- El 55% de las superficies perdié insercion.
- Caries: aumenté su prevalencia .

Axelsson, P. & Lindhe, ). (1981). Effect of controlled oral hygiene procedures on caries and periodontal disease in adults. Results after 6
years. Journal of Clinical Periodontology 8, 239-248
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Con un tratamiento
eficiente, el nivel de
insercion se mantiene a lo
largo del tiempo

L

DIAGNOSTICO

!

TTO. NO QUIRURGICO: -, §-8 semanas : Reevaluacion
*Motivacién +Instrucciones de

higi 1 lizad . .
'glene oral personalizadas Tratamiento Correctivo

*Tartrectomia
*Raspado y Alisado Radicular (RAR)

Mantenimiento =
Para Siempre u
PERSONALIZADO Aguirrey cols 2017
Aguirrey cols. 2017

Autores: Aguirre LA , R Estefania,R Fernandez A,
Garcia AM,
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¢ Cada cuanto tiempo llamamos a
nuestro paciente?

Aunque segun los estudios iniciales ymanycois. 1975) S€ recomendaba
que las citas de TPA fueran a corto plazo (2 semanas), estudios
clinicos posteriores han demostrado que con frecuencias mayores

es posible mantener los niveles de insercion.

(Axelson ec Lindhe 1981.a,b)
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Frecuenciade la TPA

Slem pre sSerd persona’izada A tener en consideracion Sangrado al sondaje
Pérdida dental

. . Pérdida 6sea
Factores que determinan su frecuencia: Tabaco
E.sistémicas.

Severidad de la enfermedad:
susceptibilidad del paciente / higiene oral
clasificacion.
Control de placa
Edad
Control conseguido de la enfermedad
Factores locales que estimulan el acimulo de placa:
Calculo o sarro, restauraciones subgingivales,
Malposiciones dentarias, aparatologia ortoddncica, .....
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Periodontal Risk Assessment (PRA) for Patients in Supportive Periodontal Therapy (SPT)
Niklaus P. Lang / Maurizio S. Tonetti

Este diagrama o arana podria

avudar al clinico a determinarla

o 0 O

Diagrama funcional que tiene en

evolucioén de la periodontitis

consideracion los factores de riesgo y w

Department of Periodontology
Periodontal Risk Assessment UNIvERSITAT

los factores locales, y por tanto, —— |l | o

BOP% = 23%

simplifica determinar la frecuencia de

la TPA

BLAge = 0.90909

Enlace de la universidad de Berna para |
utilizar la herramienta "PRA" e &

http://www.perio-tools.com/PRA/en/index.asp;



http://www.perio-tools.com/PRA/en/index.asp
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Periodontal Risk Assessment (PRA) for Patients in Supportive Periodontal
Therapy (SPT)
Niklaus P. Lang / Maurizio S. Tonetti

Factores que tienen en cuenta:
-Sangrado al sondaje
F.ambientales (tabaco, estrés...)
*F. sistémicos/genéticos (Diabetes...)
‘Pérdida o6sea/edad
Pérdida dental (los cordales no se contabilizan)

* Bolsas periodontales >5 mm
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Periodontal Risk Assessment (PRA) for Patients in Supportive Periodontal Therapy (SPT)

Niklaus P. Lang / Maurizio S. Tonetti

Ejemplo:

Paciente: mujer, 55 anos
Tratamiento: T. P. no quirargico
Actualmente: en TPA

En cita actual hemos vistos los
siguientes signos:

1S: 23%

5Bolsas > 5 mm

3 dientes perdidos

Pérdida 6sea: 50%

No tiene factores sistémicos
No fuma

Segun este diagrama, la

siguiente cita de TPA sera dentro
de 6 meses

Enlace de la universidad de Berna para utilizar
la herramienta "PRA"

http://www.perio-tools.com/PRA/en/index.asp;

BOP% = 23%
Age
PD2Smm Number of teeth and implants
Envir.
Number of sites per tooth / implant

Number of BOP-pos. sites

Mumber of sites with PPDz5mm
Tooth

Syst./Gen. loss Number of missing teeth

% Alveclar bone loss

BL/Age = 0.90900 (estimated in % or 10% per 1mm}

Sysl/Gen.

Envir.

Polygon surface: 24.6817

Peripdontal Risk: medium

Suggested Recall interval: 6 Months

* Non smaoker (NS)

. Former smoker (FS)
Qccasional smoker (03)
Smaker (S)

_ Heawy smoker (HS)

b

u

Department of Periodontology
Periodontal Risk Assessment

Fost oae
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Periodontal Risk Assessment (PRA) for Patients in Supportive Periodontal Therapy

(SPT)
Niklaus P. Lang / Maurizio S. Tonetti

Otro ejemplo:

Paciente: mujer, 25 anos
Tratamiento: T. P. no quirurgicoy
quirurgico

Actualmente: en TPA

En cita actual hemos vistos los
siguientes signos:

IS: 23%

5Bolsas 2 5 mm

3 dientes perdidos

Pérdida 6sea: 50%

No tiene factores sistémicos

Fuma: 25 cig./dia

Segun este diagrama, la Q

siguiente cita de TPA sera
dentro de 3 meses

Enlace de la universidad de Berna para utilizar
la herramienta "PRA"

http://www.perio-tools.com/PRA/en/index.asp;

BOP% = 23%

Age
PD=5mm ,
; Number of teeth and implants {1-32)
Envir.| > -
Number of sites per tooth / implant | 2 4 * G

Number of BOP-pos. sites of 174
Nurmber of sites with PPD=5mm
Tooth
loss Number of missing teeth I:l
% Alveoiar bone loss %

{estimated in % ar 10% per 1mm)}

Syst./Gen.

Sysl/Gen, | Yes = No |
Envir. | Mon smoker (NS)
Polygon surface: 52.8275 ) Former smoker (FS)
Oceasional smoker (05)
Periodontal Risk: high Smoker (S)
Suggested Recall interval: 3 Months + Heavy smoker (H3)
b

Department of Periodantalogy

Periodontal Risk Assessment
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Cumplimiento con citas establecidas
de mantenimiento

Los pacientes que limpian bien sus dientes perderan menos

soporte periodontal.
Axelson & Lindhe 1981b

Los pacientes que acuden a mantenimiento mantendran la
mayoria de sus dientes durante largos periodos de tiempo.

Wilsony cols. 1984, Chambroney cols. 2010, Lee y cols. 2015,
Trombelliy cols. 2015
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N=1000 pacientes periodontales
(8 anos)

16 % regular — 5anos -—— 0%: pérdida dental
34%nunca — 5anos —— %???:pérdidadental

50 % erraticos —> 5 anos —— 14%:pérdida dental

Wilson vy cols. 1984, Wilsony cols. 1987
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Tratamiento + TPA pérdida dental: 0'1 dientes /anos
Tratamiento + sin TPA :> pérdida dental: 0'22 dientes /afnos

Sin tratamiento

pérdida dental: 0'36 dientes /anos

CONCLUSIONES

Sin mantenimiento se pierden dientes que en un principio tenian buen
prondstico o prondstico cuestionable, no siendo asi con mantenimiento.

Las lesiones de furcacion, tras el tratamiento, empeoran sin
mantenimiento.

El tratamiento periodontal sin terapia de mantenimiento no es EFICAZ en
la consecucidn de la salud periodontal.

Becker & Becker 1984
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Entonces, ¢ por qué no vienen a citas de
mantenimiento o TPA?

¢Cuales pueden ser los motivos o factores?

« Elmiedo de perder los dientes, la amenaza, no parece que sea
inmediata

* Noreconocimiento de la enfermedad, de su responsabilidad en
ella

 Miedo
* Indiferencia por parte del equipo dental

* Razones economicas

Wilson, 1989
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Original Article

Non-surgical and supportive periodontal therapy:

Objetivo: predictors of compliance
'dent,flcar ’OS mothOS Chrysoula Delatola &, Evagelia Adonogianaki, Effie loannidou
para no Cump’ir Con ’as First published: 30 June 2014 Full publication history

C"tas de TPA DOl 10.1111/jcpe.12271  View/save citation

Porcentaje minimo de pacientes (10,5%) cumplian con
las citas de TPA.

Tabaco Pueden condicionar el

j1> tratamiento periodontal
Severidad de la no quirurgicoyel
periodontitis cumplimiento de la TPA

Delatola y cols. 2014
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Recomendaciones para aumentar el cumplimiento
de las citas de mantenimiento (TPA)

-Escuchar las necesidades de los pacientes y dar facilildades

Recordar las citas

‘Refuerzo positivo
-El mantenimiento no es responsabilidad unica de la higien@
El odontologo tomara parte activa en el mismo.

-Se debe intentar identificar alos pacientes no cumplidores

Ya que los pacientes erraticos tienen mayor riesgo

> de pérdida dental y pérdida de insercion.

(Wilson y cols. 1984, 1987, Lee y cols. 2015)
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Mantenimiento de los
Implantes dentales
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Mantenimiento de los implantes

dentales

Objetivos:

Mantenimiento en salud de los implantes y de los dientes
-Mantenimiento de la osteointegracion

-Realizar un diagnostico precoz de los fracasos (técnicosy biologicos)

-Tratamiento de la patologia presente



Universidad  Euskal Herriko
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Mantenimiento de los implantes dentales

¢En qué consiste el mantenimiento en los pacientes portadores
de implantes?

« Actualizacidén de la historia clinica: periodontitis

« Exploracion periodontal:
— Profundidad de sondaje
— Indice de placa, indice gingival
— Supuracion
— Radiografias
— Analisis microbiologico

« TPA ofase de mantenimiento

« Asignar la siguiente cita




Cummulative Interceptive
Supportive Therapy
(Lang y cols. 2000)

Cuando acudan pacientes a
mantenimiento portadores de
implantes dentales,
examinaremos los implantes, y
dependiendo de la severidad de
los sintomas encontrados se
realizara el tratamiento
necesarios
(porque los tratamientos son
acumulativos)

caveus or Tratamiento periodontal no quirurgico
EEEEEE B Aguirre-Zorzano LA, Estefania-Fresco R, Fernandez-Jiménez A,
Garcia-De-La-Fuente AM

Mantenimiento de los implantes
dentales

——

F

Factores:

*indice de placa (IP)

*Sangrado al sondaje (SS)

*Supuracion (S)

‘Pérdida 6sea radiografica (PORX)

‘Profundidad de Sondaje (PS):
v'<3mm

v'4-5mm

v>6 mm
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Cummulative Interceptive Supportive Therapy (CIST)
(Lang eta lag., 2000)

PARAMETROS CLINICOS

IP SS S PS (mm)
+/- - - 4

+ + - <4

+ + +/- 4-5

+ + +/- >S5

+ + +/- »5

+ + +/- 5

A: Desbridamiento mecanico, pulido e Instrucciones de Higiene Oral (IHO)
B: Terapia antiséptica: clorhexidina (CLX ) (colutorio/ gel)

C: Terapia antibiotica (local /sistémica)

D: Tratamiento quirargico: cirugia regenerativa/cirurgia resectiva

E: Extraccion o explantacion.

PO Rx

++

+++

++++

Tratamiento

(A)

A
A+B
A+B+C
A+B+C+D

E



N
Universidad  Euskal Herriko BACELLENCE
del Pais Vasco  Unibertsitatea

Cummulative Interceptive Supportive Therapy

Bolsas <3
mm

Bolsas >6 mm

Tratamiento periodontal no quirurgico
Aguirre-Zorzano LA, Estefania-Fresco R, Fernandez-Jiménez A,
Garcia-De-La-Fuente AM

No placa; no sangrado

(Lang y cols. 2000)

Placay
sangrado

5 Desbridamiento
mecanico

Sin pérdida 6sea

—

Pérdida Osea
<2 mm

Pérdida Osea
>2mm

Nada

—

Antibiotico loca
o sistémico

Cirugia resectiva

cirugia regenerativa

O
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Journal section: Periodontology doi:10.4317/medoral 19136
. . . Publication Types: Research http:/ldx.doi.orgrdoi:10.4317/medoral 19136

¢ ¢ ¢ Es efectivo el mantenimiento o . . .
Supportive periodontal therapy and periodontal biotype as prognostic factors

e n i m p l a n te S ? ? ? in implants placed in patients with a history of periodontitis

Luis-Antonio Aguirre-Zorzano ', Francisco-Javier Vallejo-Aisa *, Ruth Estefania-Fresco 2

49 pacientes periodontales
246 implantes Astra Tech®

Protesis al menos un ano en funcion.

(123 implantes) (123 implantes)
Periimplantitis: 3.7% Periimplantitis: 22.7%
IP=20.34% IP= 59.63"%

95,9%: sin pérdida 6sea (PO) 53.7%: sin pérdida 6sea (PO)
Pérdida 6sea: 0.16 mm Pérdida 6sea: 0.62 mm

Biotipo fino+ acumulacion de placa (sin mantenimiento)
PO(0.78 mm % 1.14)
Biotipo grueso + mantenimiento
PO (0.09 mm *0.08)

Aguirre-Zorzano y cols, 2013
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Ten-year results of a three-arm prospective cohort study
on implants in periodontally compromised patients. Part

m . Iqq ° 1: implant loss and radiographic bone loss
a n te n | | e n tO e n Mario F ' N la De Angelis, Luca Bonino, Marco Aglietta
First il publication -
5.01886.x  Viewssave cit

112 pacientes 10 3R0S _
edéntulos parciales 101 pacientes
S RN A Per)d31 c::r;sea Mantenimiento vs. Sin Mantenimiento
Salud 96.6% 4.7% 79 pacientes 18 pacientes
PC inicial/ 92.8% 11.2%
moderada
PC avanzada 90% 15 1% 6 pacientes 9 pacientes

Perdida implantaria

Roccuzzo y cols. 2010
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212 pacientes edéntulos
parciales:
137 mucositis periimplantaria

5anos

TPA

80 |
pacientes Sin TPA

Implant Therapy

Peri-implant disease in subjects with and without
preventive maintenance: a 5-year follow-up

Fernando Oliveira Costa &, Satoshi Takenaka-Martinez, Luis Otavio Miranda Cota,
Sergio Diniz Ferreira, Geraldo Lucio Magalh3es Silva, José Eustaquio Costa

First published: 23 November 2011 Full publication histary
DO 10.1111/1.1600-051X.2011.01819.X  View/save citation

Cited by (CrossRef): 68 articles ¥4 Checkfor updates 'n' Citation tools ¥

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1600-
051X.2011.01819.x/abstract

5  Periimplantitis:
18%

s  Periimplantitis:
43.95%

Costay cols. 2012
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CONCLUSIONES

1. El mantenimiento a largo plazo es una condicidon
importante y necesaria para mantener el periodonto en
SALUD.

2. Los responsables de la fase de mantenimiento, somos
TODOS:
pacientes y equipo dental.

3. Se daran citas PERSONALIZADAS, adaptadas a las
necesidades de los pacientes.
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CONCLUSIONES

4. Lareevaluacion sera constante durante la terapia de
mantenimiento.

5. Elmejor parametro para medir la efectividad del
mantenimiento es la radiologia.

6. Elre-tratamiento debe ser considerado parte del
Mantenimiento.

La estabilidad periodontal debe ser considerada la norma
después de un correcto tratamiento y mantenimientoy
Nno una excepcion.
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