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_______ Contexto

La tecnica de tomografia computarizada es
el metodo diagnostico con mayor eficacia
comparado con otras técnicas diagnosticas
utilizadas.

Es Importante saber
comportamiento 0seo en pacientes con

cual es el posible

compromiso periodontal, que van a ser
tratados ortodoncicamente; para prever asi
las posibles limitantes, gque se pueden
presentar en dichos pacientes, y determinar
la terapéutica biomecanica ortodoncica
mas adecuada, minimizando cualquier
resgo.

Comparar a traves de la  tomografia
computarizada de haz de cono (CBCT), s
existen o0 no cambios 0seos en pacientes con
historia de enfermedad periodontal cronica
controlada, un ano después de recibir
tratamiento de ortodoncia, en un grupo de
pacientes seleccionados de las Clinicas de
ortodoncia de UNICOC

En el presente reporte de casos,
incluyeron 6 pacientes en un rango
comprendido entre los 18 y 40 anos de edad
con peérdida oOsea Inicial observada
radiograficamente. Se analizaron 18 cortes
tomograficos, 3 por cada paciente antes de
Iniciar tratamiento ortoddncico y 18 cortes un
ano despues de Ila colocacion de
aparatologia fija de ortodoncia. Las imagenes
tomograficas fueron analizadas en sentido
transversal y vertical en un corte sagital, en
sentido anteroposterior en un corte basal y
en sentido vertical en un corte coronal.
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Figural. Mediciones tomografias segun corte axial o basal longitud del defecto a
nivel MD

Figura 2. Mediciones tomografias segun corte sagital. Longitud del defecto a
nivel vestibular y lingual

Figura 3. Mediciones tomografias segun corte coronal

Resultados

En Jlos 6 pacientes se observo
tomograficamente en el corte sagital una
disminucion en la altura de |la cresta 0sea
tanto en la cara vestibular como en la
lingual. En el corte coronal en 5 de los 6
casos se observd un aumento en la
profundidad del defecto medido en la cara
mesial y distal, y en el corte basal se
observO en 5 de los 6 casos una
disminucion del defecto 0seo en sentido
mesodistal.

Figurad. Resultados iniciales de medidas tomograficas de los dientes afectados
periodontalmente

1 32(D) 2.81 331 522 450
2 32(M)  4.07 407 3.76 2.57
3 18(M) 7.40 3.45  10.85 5.13
4 26(D) 9.80 9.00  4.45
5 22(D) 9.92 951  3.74 11.57
6 35(D) 9.07 313 695  13.00

Figura 5. Resultados finales de medidas tomograficas de los dientes afectados
periodontalmente
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3 18(M) 8.01 3.07 8.42 2.16
4 26(D0) 1036  -—— 8.81 4.50
5 22(D) 10.19 9.69 3.98 12.25
b 35(D) 9.17 3.27 5.54 11.88
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