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* Las enfermedades periodontales son infecciones
causadas por microorganismos que colonizan la
superficie dentaria.

Se estima que cerca de 700 especies de bacterias
gue colonizan la cavidad bucal.

Clinical periodontology. Newman. Takei Carranza. 10 edition. Editorial Sanders



ETIOLOGIA BACTERIANA

Porphyromonas gingivalis
Tannerella forsythia
Prevotella intermedia
Prevotella nigrescens
Campylobacter rectus
Eubacterium nodatum
Eikenella corrodens
Streptococcus intemedius
Fusobacterium nucleatum
Actinobacillus actinomycetcomitans(AA)
Peptostreptococcus micros

Treponema denticola

Haffajee y Socransky 1994



|a infeccion periodontal inicia con patogenos
oucales invasivos especificos que colonizan las
niopeliculas de placa dental en la superficie
radicular del diente.

Clinical periodontology. Newman. Takei Carranza. 10 edition. Editorial Sanders



DIVERSIDAD DE SUPERFICIES INTRABUCALES
PARA LA ADHERENCIA BACTERIANA

, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicidn.



PLACA DENTOBACTERIANA
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* La microflora es el principal determinante del estado
gingival



* La adhesion bacteriana a las células epiteliales
muestra una gran variabilidad entre sujetos.




CALCULO DENTAL

* Placa bacteriana mineralizada que se forma en
las superficies dentales
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* Los microorganismos virulentos llevan a |la
destruccion de los tejidos blancos y duros del
soporte dentario del periodonto, incluido
hueso alveolar, cemento radicular y ligamento
periodontal.

Clinical periodontology. Newman. Takei Carranza. 10 edition. Editorial Sanders



MICROORGANISMOS RELACIONADOS CON
ENFERMEDADES PERIODONTALES
ESPECIFICAS




SALUD PERIODONTAL

Bastones - Cocos +
anaerobicos anaerobicos

Newman, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicién.



GINGIVITIS
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ahaerobicos

Newman, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicién.



PERIODONTITIS CRONICA

Cocos +

Bastones + ¢ ltativos

facultativos

Newman, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicién.



CAMBIO MICROBIANO

De grampositivo a gramnegativo

De cocos a bastoncillos (y en una etapa posterior a
espiroquetas)

De organismos no moviles a moviles.
De anaerobios facultativos a obligados.

De especies fermentativas a proteoliticas.

Newman, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicidn.



PERIODONTITIS AGRESIVA

“Periodontitis juvenil localizada”

Se desarrolla cerca de la pubertad.

Mas en mujeres.

Por lo general afecta primeros molares e incisivos permanentes.
Personas afectadas muestran una funcion defectuosa de neutrofilos.
Sin tx. Se extiende de forma local a una generalizada.

Microbiota: bastoncillos anaerdbicos, gramnegativos y canofilicos.

90% A.actinomycetemcomitans y otros como P. gingivalis. E.corrodens, C.rectus,
F.nucleatum, B.capillus, Eubacterium bachy, especies de capnocytophaga y
espiroquetas.

Tx: desbridamiento mecanico en combinacidn con un tratamiento antibidtico
sistémico .

Newman, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicidn.



ENFERMEDADES PERIODONTALES
NECROZANTES

Inflamacion aguda de los tejidos gingival y periodontal.
Necrosis del tejido marginal y papilas interdentales.
Mal olor, dolor y posibles sintomas sistémicos.
Microbiota: P.intermedia y sobre todo espiroquetas.

Relacionado con estrés o infeccion por virus de inmunodeficiencia humana
(VIH)

Newman, Takei, Carranza; Periodontologia Clinica; 102. Edicidn.
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Listgarden M. and Lewis D. The Distribution of Spirochetes in the lesion of ANUG. J Perio.1967;38:379



Listgarden 1965, detecto una invasion bacteriana en 4
zonas asociadas a lesiones gingivales necrotizantes:

1. Zona bacteriana: compuesta de una larga masa de
bacterias, incluyendo espiroquetas

2. Zonarica en neutrofilos

3. Zona necroética: caracterizada por células
desintegrandose y por muchas espiroquetas(grandes
e intermedias)

4. Zona infiltracion espiroquetal: los tejidos se observan
bien preservados pero estan infiltrados por
espiroquetas de tamano grande y medianos.

Listgarden M. and Lewis D. The Distribution of Spirochetes in the lesion of ANUG. J Perio.1967;38:379



* Hugo Carl Plaut 1894. Jean H. Vincent 1896
demostraron la etiologia bacteriana de las
enfemedades necrozantes.

> Bacteriaa(Basiflias\\_fusiformis)
» Espiroqueta( Bo rre'h’a#mmm)

* Los treponemas orales son anaerobios, por lo
qgue se localizan en zonas profundas del biofilm
subgingival.

Listgarden M. and Lewis D. The Distribution of Spirochetes in the lesion of ANUG. J Perio.1967;38:379



ESPIROQUETAS

Mic¢roorganismaos.Gram.(-)

Anaerobios

~Formas: helicoidalesyfinos'y-moviles
Filamentos axiales (endoflagelos)

Géneros : treponema, borrelia y leptospira

Comun en bolsas periodontales profundas, sobre'todo
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Listgarten &-Sécransky 1964; Listgarten 1965

JanLindhe, Niklaus P. Lang, T. Karring, Clinical Periodontology and Implant Dentistry, 5ta edicion, editorial Blakwell Munksgaard
% (2008) capitulo 9, pp 207-230
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Clinical periodontology. Newman. Takei Carranza. 10 edition. Editorial Sanders



o
FORM#s DE ESPIROQUETA

o Tre por
“*Treponemc
“*Treponem)z

Clinical periodontology. Newman. Takei Carranza. 10 edition. Editorial Sanders




CARACTERISTICAS PATOGENICAS

* Capacidad de estas especies para viajar a
través de ambientes viscosos les permite
migrar dentro del liguido crevicular gingival y
penetrar el epitelio y tejido conectivo.

JanLindhe, Niklaus P. Lang, T. Karring, Clinical Periodontology and Implant Dentistry, 5ta edicién, editorial Blakwell Munksgaard
(2008) capitulo 9, pp 207-230



e Las espiroquetas como el TREPONEMA
DENTICOLA se halla en lesiones periodontales
segun se ve en cortes de placa subgingival
mediante localizacion inmunohistoquimica.

Kigure y col.1995;Noiri y col. 2001

 Muchos investigadores afirman que curaban la
enfermedad periodontal mediante
combinacion de tratamiento local con el
sistémico.

Riviere y DeRouen 1998

Lindhe. Lang. Karring. Periodontologia clinica e implantologia odontolégica. 5 edicion. Editorial Panamericana. Cap 9.
pag.. 208- 267
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* Las espiroquetas pueden prolongar el
remodelado de los tejidos y la cicatrizacion de
las heridas después de un tratamiento
periodontal. Elen y Galimanas 2005

* El tratamiento favorable de las infecciones
periodontales va acompanado de un descenso
de la cantidad y proporciones de espiroquetas
bucales como grupo o especie individual.

Loesche y col. 1993

Lindhe. Lang. Karring. Periodontologia clinica e implantologia odontolégica. 5 edicion. Editorial Panamericana. Cap 9.
pag.. 208- 267
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