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INTRODUCCION

La recesion del tejido marginal gingival consiste en la exposicion de la superficie
radicular debido a un desplazamiento apical del margen gingival, caries o
abrasion radicular cervical, aunque ello no signifigue necesariamente un
problema mucogingival. Existen dos tipos de recesiones gingivales; unas
relacionadas a factores mecanicos y otras asociadas a enfermedad periodontal
destructiva. El principal objetivo en el tratamiento de las recesiones del tejido

marginal gingival es solucionar el problema estético para el paciente.

El cubrimiento radicular es un procedimiento predecible y estético que ha sido
documentado en multiples estudios clinicos (Wennstrém, 1999; Bouchard y col,
2000). Adicionalmente varias modalidades terapéuticas han sido desarrolladas
para obtener estos resultados. Los injertos gingivales autégenos fueron
propuestos por Miller en 1982 como la primera técnica predecible para obtener
cubrimiento radicular; por lo tanto, fue asi como se empezd a utilizar otras
alternativas terapéuticas como los injertos de tejido conectivo cubiertos por un
colgajo (injerto subepitelial) desarrollado por Langer y Langer en 1985 y Raetzke
en 1985. Estos procedimientos tuvieron mejores resultados en estética y fueron
en gran medida predecibles comparados con los injertos gingivales libres.

Durante varios afos diferentes modificaciones a las técnicas originales han sido



realizadas. Este grupo de modalidades terapéuticas han sido el estandar por las
cuales otras modalidades han sido juzgadas (Wennstrém y col., 1996; Bouchard

y col, 2000).

En un esfuerzo por evitar tomar un injerto de tejido conectivo del paladar se han
sugerido otras técnicas para el cubrimiento radicular. Los colgajos pediculados
han demostrado ser extremadamente predecibles con porcentajes de
cubrimiento radicular entre 75% a 80% por Allen y Miller en 1989; Guinard y col,
1978; Smukler, 1976, sin embargo en este articulo es muy claro que

recomiendan esta técnica en recesiones pequefias.

En 1990, Tinti y Vincenzi propusieron los principios de regeneracion tisular
guiada (RTG) en cirugia mucogingival reconstructiva; este método permite una
cicatrizacion caracterizada por la formacion de nueva insercion de tejido
conectivo (Cortellini et al, 1993), demostrandose que la terapia regenerativa en
comparaciéon con otras modalidades terapéuticas tiene mayor eficacia en

situaciones donde las recesiones eran mayores a 5 mm.

Actualmente, se ha propuesto el uso de células, sefializadores moleculares
(factores de crecimiento y citoquinas) y materiales que sirvan de andamiaje o

matrices para la formacion de nuevos tejidos (Bartold y col, 2006).






