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Antecedentes

Materiales y métodos

La relacion entre la placa dental y las enfermedades periodontales
se demostré hace mas de medio siglo. Investigaciones mas
recientes han observado que el desarrollo y la progresion de

la periodontitis se pueden prevenir tratando la gingivitis. Las
instrucciones de higiene oral personalizadas a cada paciente
(pOH) desempefian un papel clave en el logro y mantenimiento

de la salud periodontal, por lo que es esencial establecer estas
medidas como un habito diario de por vida.

A pesar de las recomendaciones de la American Dental
Association de realizar dos pOH dos veces al dia, los datos
sugieren que la pOH una vez al dia podria ser suficiente
para mantener la salud gingival en pacientes, tanto si tienen
antecedentes de enfermedad periodontal como si no.

Si bien la pOH diaria mostré una disminucion en la correlacién
entre el cimulo de placa dental y la inflamacién gingival, los
intervalos prolongados de pOH pueden promover cambios en

la composicion de la placa dental que facilitan la patogenicidad
bacteriana. En pacientes sin periodontitis, se ha demostrado que
la correlacion entre el cimulo de placa y la inflamacién gingival
era baja en intervalos cortos de pOH, a diferencia de con intervalos
largos. Por lo tanto, podria plantearse la hipdtesis de que existen
correlaciones comparables entre la placa dental y la inflamacién
gingival en relacién con la pOH en pacientes con antecedentes.

Objetivo

El objetivo de este estudio fue comparar la correlacién entre
el caimulo de placa dental y la salud gingival en pacientes que
se encuentran en fase de mantenimiento periodontal y que
realizan pOH en intervalos cortos y largos.

* En este ensayo clinico aleatorizado participaron 42 pacientes
tratados periodontalmente que presentaban una pérdida de insercion
interproximal de 23 mm en =2 dientes no adyacentes y que estaban
en fase de mantenimiento periodontal (visitas a los 4-6 meses).

* Todos los sujetos fueron asignados aleatoriamente a uno de los tres
grupos en funcion del intervalo de pOH cada 12, 24 o 48 horas.

+ Al inicio, alos 30y a los 90 dias, se registraron los siguientes
parametros: indice de placa (IP), indice gingival (IG), profundidad de
sondaje (PD), nivel de insercidn clinica (NIC) y sangrado al sondaje
(BoP) en seis sitios por diente, excluyendo los terceros molares.

* Todos los pacientes recibieron un cepillo de dientes de cerdas
suaves, seda dental y/o cepillos interdentales, dentifrico con fldor
y un enjuague bucal con fltdor para realizar la higiene oral.

+ Los examenes clinicos se realizaron justo antes de los intervalos pOH
programados. Fueron realizados por dos examinadores ciegos
y calibrados.

* Se excluyeron a los sujetos que presentaban un 30% o més de sitios
con sangrado gingival durante el estudio.

* Los sujetos que realizaban su higiene oral en intervalos de 12 0 24
horas (G12/G24) se asignaron al mismo grupo y se compararon con
los pacientes que realizaban la higiene oral cada 48 horas (G48).

* El resultado principal de este estudio fue evaluar la correlacién entre
el cumulo de placa dental (media de PI) y la salud gingival (media de
Gly BoP).

* El resultado secundario de este estudio fue investigar la correlacion
entre el sangrado gingival (puntuacion Gl 2) y el BoP.

« Para el anélisis estadistico se realizaron test descriptivos y analiticos.



Tabla 1: media (SD) del indice de placa (PI) e indice gingival (Gl) en los grupos de estudio en baseline, y a 30 dias y 90 dias

Baseline 30 dias 90 dias Baseline 30 dias 90 dias

G12/24 0,22 (0,142 0,42 (0,24)A° 0,49 (0,30)A* 0,64 (0,262 0,76 (0,22)~* 0,81 (0,25)**

0,28 (0,23)* 0,70 (0,42)8" 1,10 (0,46)5< 0,60 (0,214 0,99 (0,18)8" 1,12 (0,13)2*

Nota: Modelos lineales mixtos. Las diferentes letras mayusculas demuestran diferencias intergrupales (p<0,05). Las diferentes letras mindsculas muestran diferencias
intragrupo (p<0,05). G12 / 24: n = 28 al inicio del estudio y 30 dias, n = 26 a los 90 dias. G48: n = 14 al inicio del estudio y 30 dias, n = 12 a los 90 dias.

Tabla 2: correlacion entre puntuacion de indice gingival (GI) de 2 y el sangrado al sondaje (BoP) segtin el grupo individual en baseline y a 30'y 90 dias

Todos los sitios PD <3 mm PD >3 mm
Baseline 30 dias 90 dias Baseline 30 dias 90 dias Baseline 30 dias 90 dias

Nota: Todos los sitios G12 / 24 n = 3.642 en baseline, 30 y 90 dias n = 3.390; G48 n = 1,638 en baseline, 30 y 90 dias n = 1,380. PD<3 mm: G12/24 n=3313 en
baseline, 30 y 90 dias n = 3.066; G48 n = 1,480 en baseline, 30 y 90 dias n = 1,228. PD >3 mm: G12 / 24 n = 329 en baseline 30 y 90 dias n = 324; G48 n =
158 en baseline, 30 y 90 dias n = 152.

a Coeficiente de correlacion de Spearman (p<0,001).

Resultados
» No se observaron diferencias estadisticamente significativas + G12/24 presenté menos del 10% de sitios con sangrado gingival
(p>0,05) entre los dos grupos de estudio con respecto a las después de un periodo de 90 dias, mientras que G48 presento6 un
caracteristicas demograficas y clinicas en baseline. 19% de sitios. Esta diferencia fue estadisticamente significativa
* En el grupo G12/24, hubo un aumento significativo (p<0,05) tanto (p<0,05).
para el IG como para el IP desde baseline hasta los 30 dias, pero sin + BoP aumentd de 13% a 22% en 30 dias y a 25% en 90 dias en
cambios significativos hasta los 90 dias. el grupo G48. Para el grupo G12/24, este aumento fue del 13%
* En el grupo G48, hubo un aumento significativo (p<0,05) tanto al 16% en 30 dias y al 19% en 90 dias. Esta diferencia resulté
para IG como para Pl desde baseline a 30 dias, con un aumento estadisticamente significativa (p<0,05).
significativo adicional de hasta 90 dias. « Hubo correlaciones estadisticamente significativas entre Pl y G,
+ Para ambos grupos de estudio, se observo una reduccién en y entre Ply BoP para ambos grupos. El coeficiente de correlacion
los sitios sanos. En el grupo G12/24, hubo una reduccién de entre Pl y BoP se mantuvo sin cambios para G12/24 pero
aproximadamente el 20% de sitios libres de placa en 90 dias, aumenté para G48. La correlacion entre Pl e Gl aument6 para
mientras que en el grupo G48 la reduccion fue del 50% menos que ambos grupos hasta el dia 30 y permanecié sin cambios desde
con el baseline. el dia 30 hasta el dia 90.
Limitaciones Conclusiones e impacto
« El sesgo de seleccion se puede haber dado, ya + La frecuencia de pOH influye en la correlacién entre el cimulo de placa
que los sujetos que mostraron un 30% o mas de dental y la inflamacioén gingival en pacientes que se encuentran en
sitios con sangrado gingival durante el periodo mantenimiento periodontal.
experimental fueron excluidos del estudio. + Los intervalos largos de pOH comprometen la salud gingival mas que los
* Los sujetos incluidos presentaron una adecuada intervalos cortos de pOH.
pOH (FMBS 7,5%) y ausencia de factores de riesgo, « Existe una correlacion positiva entre la acumulacién de placa dental con IG
lo que puede disminuir la validez externa de los y BoP y esta correlacion se reforzé en el grupo G48 a lo largo del estudio.

resultados y sobreestimar las correlaciones entre
acumulacion de placa dental e inflamacion gingival.

« El intervalo de pOH debe considerarse porque influye en la correlacion
entre el cimulo de placa dental y la inflamacién gingival —especialmente

» Se utilizd un indice subjetivamente puntuado (Gl) cuando se evaltia con BoP— en sujetos con antecedentes de
para evaluar la salud periodontal, lo que puede periodontitis que se encuentran en fase de mantenimiento.
introducir variabilidad en los resultados. + Los intervalos largos de pOH no fueron suficientes para mantener los
« Los valores de correlacién-coeficiente fueron débiles. niveles de placay el estado gingival compatibles con la salud gingival.
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