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INTRODUCCION

La periimplantitis es una condicion patolégica, caracterizada por
inflamacion en la mucosa perimplantaria y pérdida Osea progresiva
desencadenada por el crecimiento excesivo de especies bacterianas
patégenas que generan modificaciones en la respuesta inmune del
hospedero, generando un aumento en la expresion de citoquinas
proinflamatorias como la il-1@, la cual ha sido analizada en pacientes con
enfermedades periimplantares; sin embargo, no es clara la evidencia que
correlacione la expresion de esta y el antecedente de enfermedad
periodontal vs pacientes sin este antecedente.

OBIJETIVO

Determinar la relacion de la II-1R con la enfermedad peri-implantar, en
pacientes con antecedente de enfermedad periodontal

MATERIALES Y METODOS

Lectura completa
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RESULTADOS

Tabla 1. Correlacion de IL-1 f en pacientes con condiciones periimplantares y antecedente de
enfermedad periodontal

INTERLEUQUINA 1B EN PACIENTES CON IMPLANTES DENTALES Y ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD PERIODONTAL.
REVISION DE LITERATURA
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mostraron
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significativas.
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Pl: periimalantiie, SP: salud perimmplantar, APC: antecedents peiodandife cranica, MP: no pericdantilis.

CONCLUSION

Se observé un aumento en la concentracion de II-1B en los grupos con diagnéstico de
enfermedad periimplantar frente a la salud peri implantar. No se encontré ningn estudio que
compare la concentracion de [l-18 en pacientes con y sin antecedente de enfermedad
periodontal, para salud peri implantar y periimplantitis de manera directa. Se requieren estudios
a futuro, con otro disefio de investigacién, que tengan la capacidad de definir si existe un riesgo
0 asociacion entre los factores, para obtener una mejor calidad y analisis en los datos

recolectados.




