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INTRODUCCION

La entermedad Periodonta1 placet hoyes
estudiada diferentes e n f e r m e d a d e s peri od onta1es segun elcomo

1 a i n o d a 1 i d a d e n el at a q u. e y 1 a f 1 o r a e s p a c i f i c a
El entendimiento de las diferentes respuestas del huesped y de las
c a r a c t e r i s t i c a s de ha 11evado a un a
m a y o r r a d i c a 1 i z a c i 6 n el tratamiento»en

El tratamiento definitive de la entermedad Periodontal debe conducir
la eliminacidn de la plasa y de los factores tacilitana gue SLl

a c li m li 1 a c i 6 n t a n t o SLlpra como slibg ing i va 1 men te» Esto puede ser 1 og rado

o combinac i6n de med i os mec An i cos y qliimicos.

En tre 1 os quimicos tienen accidn antiplaca estan 1 osque

antisepticos enzimas y los i o n e s rn e t A1 i c o s »

En estLidios recientes vimos como en algunos casos de pacientes con
p e r i o d o n t i t i s resisten t r a t a m i e n t o c o n v e n c i o n a 1a 1 a1gunaseny
P e r i o d o n t i t i s especificas debe de c o m p 1 e m e n t a r s e el tratamien to
conveneional con an t i b i 61 i cos.

En este trabajo propone revisar los an tisepticos efec tose son

han si do propuestos como ay Lida en el tratamiento deque

1 a e n f e r nt e d a d P e r i o d o n tai . Se cubrirA sli mecanismo de accidn modo!»

contraindicaciones y etectos co1 atera 1es.

antibidticos,

i n d i c a c i o n e s,

antiplaca,

asociada.

la 11 or"a pa16gena asociada?

de usarlo.

huesped,

por med ios mecAn icos 3

intlamatoria asociada a



ANTISEPTICOS EN ENFERMEDAD PERIODONTALI „

1 - GENERALIDADES SOBRE ANTISEPTICOS

Como 1osantis&pticosLos en

general son sustancias quimicas que matan microorganismos patdgenos

Su toxicidad sobre las celulas mamiferas

CLiestionable su efectividad para el tratamiento de infeccioneshace

sistymieas. Tienen mayoriapero en su

ocasionando lisis osmdtica oafectan la membrana envenenando e 1

metabo1 ismo c e 1 u 1 a r » Las sustancias antiplaca potentesson

desnatura1i zan tes de p ro te inas«

Los ant isoptic os segDn a 1 gun os j, y segtin otros son

en el tratamiento de infecciones superficiales- Es asiadyuvan tes

di ferente tipo han sido r e c o m e n d a d o sa n t i s & p t i c o s de co moc omo

para control y prevencibn de e n f e r m e d a d e senjuages bucofaringeos

in f ecc iosas del Area r; y como

inc 1uyendotbpicos en u1cerac iones mucosa

alii las enciasn

tratamien to d e 1 a enfermedad el deEn el uso

bicarbonato d ee 1tbpicosan t i sb p t i c os
el cloruro de sodio y los compuestosel

yod ad os t i en en o r i gen es 1ej an os »

2

diferente mqdg de accidn,

sodio„

desinfectant.es ?

son preventives.

amigdalitis y faringitis por ejemplo.

periodontal,

oral

oxigenada,

en sus formas vegetativas■

son de uso tbpico-

e infeeciones de

hipoc1orito de sodio.

como el agua

desinfectant.es


2.PROPIEDADES DE LOS ANTISEPTICOS

E s p e c i f i c i d a. d ».1)

Eficacia-2)
la medida del tiempo de contacto ent reS u b s t a n t i v i d a d (es3) una

medio dado).sets tan ci a y un substrate

o

h i p e r sens ibi1i d ad)„

presencia de sustancias5) Estabi1 idad (de be activeser en

saliva y pus).

3.EFECTOS COLATERALES

efectospigmentaciones de dientes y tej idos como la 1 enqliaLas son

varias sustancias an tip1aca.co1aterales El mecanismo de

se dice que

en

&sta se pueden dar dos mecanismos:

E1 primero es que se forman me1anoidinas (sustancia de co1or oscuro)

sobre 1a superficie dentaria„

reacciones son catalizadas por algunas sustancias antipiaca yEstas

reduce la tendencia de pigmentac ion 1 aEl P e r o x o m o n o s u 1 f a t o por

1 i b e r a c i 6 n d e o x i q e n o „

3

sin embargo.

el sitio primario para la pigmentacibn es la pelicula adquirida.

piqmen tac i6n no es comp 1 etamen te en tendido ,

4) Seguridad (que sea inocuo? produzca ef ec tos c o1a tera1es ?que no

comunes a

en un

bioldgicas come la sanqre.

se hace &nfasis espec ia1 en 1 a c1orhexid ina.



de?la desnaturalizacidnmecanismo de pigmentacidn esposib1eOtra
caf^smanehasde la pel icLila adquirida formando opro tein as1 as

amari1 las.

riesgo del desbalance deantis^pticos tdpicos siempre tienen elLos
de la posible aparicidn de

an t i p 1 ac aSListanciaslasde soncolateralesefectosOtros
li 1 ceraciones y

Es posible que algunos pacientes desarrollen

h i person s ib i1i d ad

4

1esiones descamativas.

; r1
fr7

los tejidos blandos.

a algunos componentes-

relacionadas con al teraciones en

una flora resisten te„la flora normal y



ANTISEPTICOS MAS USADOS EN PERIODONCIA11 a

BISBIGUANIDAS.1.,

1 „ 1 » CLORHEXIDINA

usado corno agente preventive) y terap&utico

1953 „ Sudes de

y desde el afio .1970 se establece su efectividad en gingivitisn

bisbiguanida sintA tica » Es activa contraEs numero degranuna

Gambia

la p e r m e a b i 1 i d a d bacteriana e interfiere membrana celular„con

tiene espec tro amp1 io algunas bacterlas 1 asAunque co moun

Se ha usadoseudomonas pueden hacerse muy resisten tes« elpara

gargan ta y vej iga.

inhibe formacidn de placa dental y rompeG1 u c o n a t o d e c 1 o r h e x i d i n a s

han mostradoVarios estud iosla placa que como

previenes u s t i t u t o d e y

trata gingivitis. Es preventivo e 1 control de cariespara en

En un mecan ismoanimales y en
un 307. la hocade acciOn es en

en1aces e1ectros t & ti c os ac1dices de 1 asd e b i d o grupocona

proteinas.

5

1 as medidas mecctnicas de contro 1 de placa.

t r a tarn i en to d e o j us 3

bacterias gram positivas.

Anti s A p t i c o d e u s o c o m li n ,

p r e e x i s t e n t e »

g ram neg a t i vas y a1g un as 1evad u ras.

uso como sus tanci a an tip lac a y anticaries fu.A estableci do desde 1966

importante el hecho que se retiene en

un g rupo de estudian tes vo1un tarios.

En odontologla se usa como antisAptico desde 1959.



la clorhexidina essEn resumen

la saliva que puedenriLimero de bacterias presentes enReduce eli)
adherirse a 1 os di en tes.

g1icoproteinas salivaresacidos de 1 as2) Bloquea 1 os grupos

inhibiendo la formacidn de placa y de pelicula-

3) Reduce 1a absorci6n de las bacterias 1a pel1cu1a denta1 1 ay aa

4) Precipita 1 a aglutinacibn bacteriana de 1 a sa1i va y por

d e s p1a zami ento de los iones de? c a 1 c i o la cohesividad de las

bacterias de la placa se puede alterar.

Las desventajas de la c1orhexidina para so1uc i 6nson s en

de sabor desagradable y puede pigmentar 1igeramen te deacuosa es

amari1lo c a f & 1 os dientes 1 as Estaso o

p i g m e n t a c i o n e s pueden varian deremoverse con un

algunas personas no las presentan»

Genera 1 mente se administra en so 1 uci6n acuosa a 1 0,2"Z 6 al 0?12"Z con

e n e n j u age dos v e c e s d i a r i a s .. T a m b i n v i e n e c o m o

ge 1 para uso 16pico o en pas tas den ta 1 es ..

En c o n t r a r r e s t a restas U1timas 1 os pigmen tos les hapara se

adi c i on ado a1g un as vec es sus tan c i as a b ras i vas.

E1 uso de la clorhexidina se recomiendas

1) En casos donde la limpieza mec^nica adecuada no se puede llevar a

posterior traumaspor a

i n d i v i d u o s m e n t a 1 y

6

restauraciones.

p a c i e n t e a o t r o ,

o r tod on c i a f i j a ,

p r o f i 1 a x i s 3

p o s t q u i r i'.i r g i c o scabo ? ejemplo,

f eru1i zaciones in termaxi1ares ?

igua1 ef ect i vidad 3

su uso

superficie dentaria que se cubren con c1orhexidina enlazada.

lo que hace



f1si camen te imped id os.
oralesinfeccionesc: on t r o 1 deprevenci6nTambi^n2) ypara

tengan3)
irradiados o pacientes que su.fren demayor

xerostomian

4 ) En pac ien tes con estomati tis por den tadlaras.

en ee£iQdpn.titis estA cuestionado lasEl puesLA SO

tener efeeto mAsaunque sean

1 aallA de 3 mm- y per

c o n c e n t r a c i 6 n » Sin variosposible dilucidn de 1 a

efecto f 1 orai n vest i q ad o res sugieren puede tener sobre 1 aqu.e

A corto p1azo las irriqaciones sintracreviculares de clorhexidina a1

duran te 2 d ias redujeron las27- ? a p 1 i c a c i o n e s repetidasen

de espiroquetas y aumentd la proporcidn de cocides dep r o p o r c i o n e s

se prolonqd m^s de 5 d ias - La

irriqaci6n subqingiva 1 con clorhexidina a 1 0j,027. en bo 1 sas mayores o

mis m o p a c i e n t e la n a di ariarea1izada por el5iguales vezmm „a

red la jo indices gingivales y de28durante pero no

buen controlEn pacientes condisminuyd la profundidad de la boIsa.
no aumentb el

ef ec to de la terapia no qlairurgica -

la c1orhexidina noAunque es

los a n t i b a c t e r i a n o s Losefec tiva aliim-^s que

7

especi ficos.

i r r i g a c i o n e s n

embargo ?

placa ?

p o r 1 a p r e s i 6 n d e 1 f 1 u i d o o e x u d a d o g i n g i v a 1 ,

la flora subgingival,

de placa de irrigacibn cada dos semanas en

efeeto que no

En pacientes que por sus condiciones orales o sistbmicas

no a1canzan a

subgingi va 1 en bo 1 sas mayores de 5 mm -

sea promotedor el uso intrasurcular.

d i rec tas en e 1 surco ?

p r o p e n s i 6 n a 1 a c a r i e s ?

super fieiales en pacientes con enfermedades sistbmicas-

las bolsas,

d ias ■!



tdpicos siempre tienen el riesgo del desbalance de 1 aantis&pticos

f 1 ora norma 1 y de 1 a posib 1 e aparici6n de una f 1 ora resistente. tlS

la cualq 1 a

Actua1men te 1 a c 1 o r h e x i d i n a el ffi^s probado de los agenteses

antiplaca » Es importante ano tar qu.e puede ser inact ivado por meta les

de mode que si s e r e c o m i e n d ay
se d eben e1i m i nar 1os dentif ricos.

Ha habido reporte de ulceraciones en niftos menores de 16 aftos dey
aumen to de de pds i tos cal c i f i c ad os usand o 1 a dor he x i d i n a »

1.2 ALEX IDINA

Otra bisbiguanida tiene ven ta.j as y
cua1idades

actividad bactericida» Tieneque

efecto y dificil demen os

conseguir» su
uso „

1.3 OCTANIDINA

Ha por 7 21y por

disue!taen para
enjuages. Disue]. ta en agua puede producir algunas reacciones lasen

Tambien pueden dejar pigmentaciones que no salen fAcilmentemucosas«

8

d las h e n j u a g u e s t r e s v e c e s d i a r i o s,

componen tes de den t i f ricos,

sobre pigmen tac i ones

su uso h

pero es escasa.

1 a c 1 o r h e x i d i n a p o r t e n e r m a y o r

en vehiculos

aunque 1a c1orhex id ina previene y con tro1a

mos t rad o e f ec to an t i p 1 ac a ad m i n i s t rad a a 1 0 „ 17»

semejante a la c1orhexidina„

la razdn por

A1gunas alteraciones en el sabor se han asociado con

gingivitis 3 no se considera de uso permanente.

a n t i p 1 a c a n F* u e d e u t i 1 i z a r s e e n c o n c e n t r a c i o n e s m A s b a j a s



HALOGENOS2.

PERYODATOS2.1

de 1 asgermicidad per la yodinacidn y oxidacibnacLividadTienen

Sli e fee to

sino una mezc1a

tan tode va rios an tisbp ticos.

COMPUESTOS CLORADOS2.2

Su accibn antisbptica depends de la liberacibn del cloro libre.

parteCloramina T es un antisbptico amp1iamente conocido y haceLa

La acaibn bactericidade

1iberacibnlos compuestos cloraminados es principalmente por lade

del cloro libre y la formacibn del bcido hipocloroso.

HiEQC.lor.ita de Sadias
don dehecho parte de tbcnicas como

bcido citrico se ha tratado de darle un valor 1 acombinada encon

cicatrizacibn de los curatajes.

zn -r FLUOR

9

c o m o d e s i n f e c t a n t e „

El yodo tiene propiedades reconocidas,

la de la Universidad de Nebraska,

como antisbpticos por su efecto.

e n a 1 g u n o s p a c i e n t e s .

la tbcnica de Keyes para la desinfeccibn.

en periodontitis no ha sido probado con la sal sola.

desinfectante de uso comun en odontoloqia. Ha

proteinas bacterianas. Usados por tbcnicas no quirbrgicas.



propiedadesrenovado interns par estudiar lasAc tua1men te hay un

formas de fluorura de sadio y de fluorurofluor enantip laca del sus

efectosalgunos1 ede estaPfo a Al primero reconocense

se ha demostrado que tienepero el que siantienzimaticos de1 f Kior,

la formacidn de placa es el f1uoruro de estaha alinhibiendoefec to

c o n s i d e r A n d o s e al efeeto del i6n flCior se 1 e 1 aque suma

accidn d e 1 i6n metaiico estafto que afecta intracelularmente a 1 as

bac terias» El f 1 u o r u r o ci e e s t a h o a d m i n i s t r a d o e n e n j u agues diarios

al 0 ? 17. mostrb disminuc i6n 1 a formac ion de p 1 acauna en

significativa a los 16 aunque ya se vela el efecto desde

los 4 meses. La gingivitis fu.A men os pero no sign i ficat iva.severa

Hay algunas hipbtesis sobre el mecanismo de accibn del fluoruro de

estaho s

1) La acumulacibn del estafro altera la adhesividad de la bacteria al

esmalte y entre las bacterias entre si.

2) La ac umu1aci bn d e 1 estafto al tera e 1 metabo1 ismo otrasy
c a r a c t e r i s t i c a s f i s i c: o q u i m i c a s b a c t e r i a n a s .

3) El fluoruro de estafro propiedades bactericIdasposee y
b a c t e r i o s t & t i c a s exceden las del f1oruro de sodio y 1 as d e 1que

Esto sugiere una accibn sinergistica es decir que

el efecto no es debido sblo al estaho.

4) El fluoruro de estafto baja el Ph en la placa y baja el recuento
de S. Mutans y S■ Sanquis.

5) El f1uoruro de estafro irrigacibnen en

c o n c e n t r a c i o n e s de l.OOO a 4.0O0 ppm suprime espiroquetas mbviles

pocos dias.en

10

clorliro de sodio.

18 meses.

subgingival,

0 9 47.,



p r e v e n t i v a d eefectiva,s li b s t a n c i a t a n comaEs
tieneSe sabe que notamb i&n qing ivi t is»prevenirpu. ed a

Tarn bi on se ha encontrado saborofecto
f 11. j. o r u. r o de e s t a ft o „desagradable y alguna tincidn dentaria con el

AGENTES OX IDANTES Y SALES LNORGANICAS DE LA TCCNICA Bl KEYES

Dr.los Qltimos aftos de la d&cada pasada elEnTronica de Keyes s
iniciaron una serie de presentactones enPaul Keyes y sus asociados

entermedad1 atratamtentosugirieron une 11 oscuales1 as para

el dey alisado redicular condetartraj eEsta consiste usoen
duran te esos

17. deinstrumental con solucibn delse desinfecta e1p r o c e d i rn i e n t o s

chloramina T y colocando en el
T od as las balsas37. de perdxido de Hidrftgeno y de Cloruro de Sod io.

fueron irrigadas profesiona1mente con Chloramina Tper i odon tales Y
tales e 1inorg&nicassaturada de sa 1 essolucidn comouna

el Cloruro de Sodio y el Sulfato de Magnesia.Bicar bon a to de Sod i o 9

adem&s desolucibn tanbien fu& administrada por el pacienteEsta 9

la ayuda de irrigadores orales.cepillo y seda en

especia 1men te po rf or ma "nueva"Se dice que esta es una

clamor de serssu
a) MAs econ 6mi c a q ue 1a te ra p i a con venci on a1.

1 o s c a s o s m A sElimina la necesidad de cirugia periodontal adn enb)

avanzados.

11

sobre la placa ya farmada.

car i es ?

de ter apt a j,

periodontal 11amada terapia monitoreada y modu1ada (MMT).

a n t i m i c r o b i a n o s q u i m i c o s m a n t e n i d o s s u b g i n g i v a 1 m e n t e,

la casa con

p r o m e t e d o r q u e u n a

surco Asta y una solucidn saturada de



el comite de la

Academia Americana de Periodoncia conc1uy6s
ben&ficosefec toslosQue no

al isadolos pacientes y los queso b re

Aqua Oxigenada y Perboratos Aunque la historia del Aqua Oxiqenada se

renovadoremon ta a
quien la recomend6 paramezclado con la soda en

tambi&np a c i e n t e 1 a a d m i n i s t r eel conenque

irrigadores de t&cnicapar teprofesionale 1 n O'­suco mopor
inestableha cuestionado su efectividadSequirdrqica. por ser y

Seprofundizar mAs de 3 1 a bo1sa»a1c anza mm enaporque n o

considera tdxica y actualmente se dice que retarda

El Perborate hace parte de la t&cnica de Keyes como agente oxidante.

m i c r o o r g a n i s m o sque el perdxido libera el oxigeno y losiquala 1
la susceptibi1idad al oxigeno nacientencons i d e ra b1emen te envarian

transitorio e 1puede tener un efeeto m&sSu accidn enespumosa
c u e s t i o n a b 1 e salgunad e b r i d a m i e n t o de en susonpero

capacidad como agentes microbianos.

f al taa n t i m i c r o b i a n o s lesde estos antis&pticos ymayoriaA la
inact i vadosrApidamente destruidos enoson

lodepresenc ia
e 1efectivos1imitacual en

control de placa dental.

12

Despu&s de analizar estudios de esta t^cnica.

rad icu1ar y cuidados caseros »

detartreje,

la cicatrizaci6n «

p1aca,

c o m i e n z o s d e s i g 1 o,

d esag rad a b 1 e ,
substantibi 1 idad,

es determinante la diferencia entre

un a mezc1a thp ica y

su uso en periodoncia fue

su aplicacihn pr&ctica como agentes

s e o b t e n d r i a c o n

1a thenica de Keyes,

materia orghnica y tienen un sabor



inorg&nicas deSalesla T&cnica de Keyessinarg&nicas deSa 1 es
reconocida accidn antibacteriana hacen tambi&n parte de la tenica de

bicarbonato de sodio y el su1fato dee 1El cleru.ro de sod ioKeyes s
buena concentracidn inhiben el crecimientoE s t a s n s a 1 e s e nmagnesio»

estudiosencon tr6Vineantid e 1 Treponemamovi1 idad ensey
los efeetos d e 1 t r a t a m i e n t orec ientes» Otros e s t u d i o s com p a ra r o n

derealizadotdpico subgingival aqua

sodio y bicarbonato de sodio e irrigacidn de yoduro decloruro de

comparadas con

hubodetartraje alisado radicular encon trarone 1 y que n oy
variacidn en la placa su p rag i n giva1 en A u n q u e n o h u b o

diferencias significa t i vas los recuentos microscOpicos se pudoen

observar 1a i r r i g ac i 6n su bgi n gi va1 i n crementa ba algo de losque

ef ectos del detartraj e y a1isado.

Algunos i n v e s t i q a d o r e s han mostrado que hay algo de bondad 1 aen

ap1icaci6n de esta muestra de sales como ayuda en el t r a t a m i e n t o n o -

qtiirurgico.

COMPUESTOS FENOLICOS4»

comercia1mente Listerine)»

2) 4--He x i 1 r eso r c i n o 1 .

3) 2 ”• F e n i 1 F e n o 1 E u c a 1 i p t o 1 „

Se absorben r&pidamente 1 a superf ic ie dentaria a 1 tasa en

concentrac.tones y rapidamente son 1i berados » Dan buenos resu1 tados

13

oxigenada >,

gingivitis.

c o n u n a rn e z c 1 a

p o v i d o n e r e a 1 i z a d a p o r e 1 p r o f e s i o n a 1 c a d a 14 d i a s „

1) E1 T y ri i o 1 ( T y m o 1 m A s e u c a 1 i p t. o ,

cleru.ro


su ef ectividad sob re? la placaplaca,a n t i f o r m a c i 6 n de pre-pero

En algunas investigaciones se han

1 asi r r i t a c i o n e s e nli leer asreportado mucosas yen

f en 61i cos y acei tes esenci ales mostr6 acti vid ad mod e rad acompuestos
quemazdnm&s efeetos colaterales que sensacidn d es i nantiplaca»

Actualmente se esta investigando un estudiotemporal„

conjunto con higiene oral rutinariaen

SANGUINARY5,

extraeEs seun

Canadensis y ha s i d o uti1izadaSanguinariade 1 a plante como

e x p e c t o r a n t e p a r a 1 a t o s d e s d e h a c e 15 0 a ft o s.

Se retiene

y tiene propiedades f1uorescentes que 1 a hacencavidad oral1 aen

retenei6nEl
pues su concentracidn despu&s de enjuagues es muy ba.ja

sue ept i bi1i dadlos microorganismos formadores de placa varian en su

s u a d h e r e n c i a 1 a s a n g u i n a r i a « La agregaei6ninhibidos en aa ser

m i c r o b i a n a m e d i d a p o r 1a sa1i va tarnb i&n fufe var iab1e A u n q u e a 1 q u n o sn

auto res han estud i ado in vitro la inhibicidn de la. reabsorcibn Osea 3

1a co1agenasa po r 1a sanguinaria; encon trado dos isd e aquey
hay investigaciones que respa1denpequefta se no

de c 1 i n i c o »seguridad fisiolbgica Una sustanciausosu

14

ex is ten te y g ingi vi tis es n inguria „

servir como reve1ador de placa.

compuesto quimico de la familia de los alcaloides?

la lenguaj,

T i e n e a c t i v i d a d a n t i p 1 a c a y u n e f e c t o s o b r e e 1 m a 1 o 1 o r .

a largo plazo

c on resu1 tad os prome ted ores.

p.igmentaciones dentarias. Un enjuage oral que contiene una mezcla de

efeeto de la sanguinaria es debido probablemente a su

en la placa.

t i e n e e s t e e f e c t o ?



debe ser probablemente absorbida y mantenida unaaa n t i c o 1 a g e n a s a

concentracion constante.

administradaSe ensayb el efecto de la sanguinaria para enjuagues y
durante 2

observaroninhibidor de placa peroef ectomostraron no

estudioEnoral sobre los enjuagues-irrigador und e 1ven tajas
estracto dedesolucidnladeefectoe 1sob rec o m p a r a t i v o

comparadazinc )sanguinaria ( de c1oruro de sanguinaria
lorhexidina como control positive y aquaso1uc i 6n

e f ectoestudioestemostrandonegative,control pocoenc omo
lareduce idnProduce enaunque menor que

1 a e n f e r m e d a dc1orhexid ina y reduce gingivitis

es muyn o
d li r a n t e m A s t i e m p o ygingivitis

superficiesagentes de superficie cationica queSon

1 a membranarompiendoAc tiiiann e g a t i v a m e n t e ,cargadas

mciscompustosLos dosa c u m u1ac i 6n d e p1 ac a den tai.previene 1 a

SeP i r i d i n a «el cloruro de benzetoniun y la Cetylestudiados son
Amonioque enjuagues cuatro veces diarios con compuesto dereports

Cuaternario adquieren un nivel de prevencidn de placa comparables a

los dos enjuagues diarios con clorhexidina.

de reteneion en hoca de estos compuestos es el mismomecan ismoEl

15

antiplaca. en placa.

clara-

c e 1 li 1 a r ,

determinar los patrones de resistencia microbiana-

semanas ?

de g1uconato de c

para ver­

se absorven en

con una

Se requieren m& estudios en prevencidn de placa y

pero la reduce!On en

p o r i r r i g a d ores orales en p1ac a y g i n g i v i t is e xpe r i men ta1,

slis e f ec tos c o 1 a t e r a les.

6- COMPUESTOS DE AMONJO CUATERNARIO



Los efectos colaterales sond e 1
variosdecomparativoestudioe 1Enhormigueo»desensac i6n

gingivitisgingivitis enantis&pticos y
estosquep 1 a z o,cor toexperimental a

compuestoslosi n f e ri o res acompuestos son
1os compuestos fen61icos«alcaloides como la sanguinaria y a

HEXERIDINA7«

1 eant if ting i co y an ti bac ter i ano al cu.al reconocenseagenteOtro
En este sentido tuene un efeeto sinergisticopropiedades an ti p1aca -

e fee to igtial aliones de zinc y dan do en en.j uagues comb in ados uncon
a tinNo se SLlconocedel f1uoruro

m e c a n i s m o d e a c i 6 n B

Su efecto antiplaca y contra las bacterias salivares se ha visto que

A u n q u e a 1 g u n o s a u t o r e sla clorhexidina»
presen tadoa c e p t a b i 1 i d a dmostraron

efectos1 asensacidn de ardor encola te rales comoefectos
g u s t o y p i g m e n t a c i o n e s.sobre cambios en el

1 as&cidoespecialmente sobre la produccidn de enef ec toTienen
Aunquee 1baterias;

las sales de zinc han presentado resultados contradictorios„
sinergistico conefectos sobre la bioquimica de la placa y estiene

16

LQffiS. METAL I COS

y pocas pigmentaciones,

o t r o s a n t i s & p t i c o s »

clorhexidina,

8,

lenqua.

z i n c ,

su efecto sobre placa y
par 21 dias se encontrd

a corto plazo

de sodio en enjuagues al 0,27..

se ha

ulceraclones?

es inferior a

de la c 3.orhexidina »

a la

el estaho y el cobre son los mas usados.
el zinc



Io mismo que el

estaPfo»
al igual que las bibisguctnidas son las pigmentacones,

17

El efecto colateral mAs importante de los iones metAlicos,

El cobre tanbi&n parece tener propiedades antiplaca.

ZJ7



FORMAS DE ADMINISTRACIONIII.

antiplacaslis tanci asde 1 asad rn i n i s t r ac i 6ndeformasLas

c 1 i n i c a m e n t e s o n s

MEDIDAS RUTINARIA DE HIGIENE ORAL1.

PALILLOS1.1.

1 osinvolucrado sustancias con efectividad antiplacaSe han co mo

con tienepa1i11osdeLa maderade sodlo­am in ad osfluoruros y

SEDA DENTAL1.2.

habacterianoefectos sobre la disminucibn del crecimientoCon se

estaho mc».sdeflorurodei n c o r p o r • a c i 6 nensayado 1 a y

1 a c 1 o r h e x i d i n a -

DENTIFRICOS Y ENJUAGUES2.

s u r f a c t a n t e svehiculostienendentifricesLos que

Forla penetracidn y proteqen losayudan a
se han ad i c i on ad o 1 os&nfasisa 1 qt-in aencon

R e c i e n t e m e n t edent!fricos se

3 derevisaron 6 de ellos,

IS

substancias antiplaca y anticAlculo.

sustanc ias an ti p1aca.

tej idos blandos.

a1qunos con agen tes ac ti vos anti p1aca ?

1os u11 imos aftos,

y enjuagues,

prometedor aun,

esto,

yodo,



cuA 1el

contiene pirotosfatos solubles cuyo mecanismo de accidn es enlazarse

1os receptores dentarios supragingiva1es paras u p r a g i n g i v a 1 m e n t e a
evitar la formacidn de cAlculo y adem&s contiene flCior-

cuales forman1 asa m i 1 o g 1 u c o x i d a s ade
luego inhibiria la placa-el cual

aprobado como agente que puedeEl usarsees

con tieneotros 3 dentifricos revisados fueron el Viadent,Los que

Y el Check-up

pulidora-haria una accidn mec&nicala. cualcon
e 1an tiplaca del Chee k—upacei6nlaSegdn 1 os Y

paciente que realice una meticu1osa higiene ora1B

al igualSu uso es aceptado pora n t i b a c t e r i a n a n o a n t i p 1 a c a.
preventivos de caries pero no de c&lculos oc omoque

hantales como el estafio y e 1 zincmet&licosionesplaca» Los
Idsenjuagues e i n c o r p o r ad o santiplacaac t i v i d admostrado aen

antisdpticoscolaterales de 1 osefectoss i n 1 osdenti fricos

catidnicos»

y es compatible con

.19

el cual contiene fluor.
la ADA,

fabrleantes,

El citrato de zinc tiene propiedades antiplaca3

Crest Tartar Control Formula,

fluor a

el anterior.

sanguinaria,

per6xido de hidr• 6geno,

Bicarbonato de Sodio..

Den tag a rd red uc e pl as a po r su a b r as i v 1. d ad 3

El Zendiurn.
glucosa,

Dentagard3

silica h i d ra tad a,

pero no contiene otra sustancia

es muy importante para el

como dentifrico sin el benefit:io del

cuya sustancia activa antiplaca es un sistema enzim&tico

y oxIdasa de la

ellos aceptados por la ADAs

inhibe la placa y la glicolisis salivar.



efeeto antiplacaSe estud id) ellos ingredientes de los dentifricos.

dentifrice que contenia citrato de zincan t i gingivitis de un yy
germicida no idnico de buena actividad contra g ramun

encontrd buenaEn este estudionegatives»posttivos segramy
la salud gingival comparada conantiplaca y mejoria enactividad un

hay af Idler haceanticaries d e 1comprobada accidnLa que se

accidnden ti fricos invocan1 osinvolucrado unaconque sea
asi como haanti placa sees

debaseabrasivo moderado ajunto conincorporado un

mostrando compatibi 1idad estos componentes entre si.

superficielas caracteristicas de lacambianenlyagues,En que
la c1orhexidiiia, lasel agente de mayor efectividad es y

Amon iode1 os compuestosdeseguidadenies
los amino-a1coho1es y lalas Aminas,

la injuria directa aSu mecanismo de accidn escomo

interaceiones hidrofbbicos o electrost&ticoslas cono
tej idoinclusopenetran la p 1 acaAlgunosb a c t e r i a n a s»en zimas e

losefec toa n t i m i c r o b i a n o s d eLos agen tesden tario.
f or ma degeneralmentes u m i n i s t r a d o shan s i d oa n t i s A p t i c o s , en

ciertosi n c o m p a t i b 1 e smenudoenj uagues3 consonporque a
eficacesquimicosMuchos de los1 o s d e n t i f r i c o s.deingredientes

p u e d e n p i g m e n t a r 1 o s d i e n t e s .
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sanguinaria.

Io mencionamos,

al Viadent,

mayor beneficio.A mayor cantidad de dentifrice.

b i b i sg uan i d as,

antiplaca,

los fluoruros.

trielosan,

bacterias,

den taria,

s .11 i c a ,

todo clara.

cl e n t i f r i c o c o m 6 n .

Cuaternario,

y antigingivitis, no del



geles3-

seguidos de fluoruro

deencontrandose que el efeetod e

este Ciltimo es poco y

4.

gingival se ha us adoin troducci6nLa
yasiempre.

utiliza mezclas antis&pticas aplicadas dentro del surco

haSem a n t e n i m i e n t o »en
di jopropuesto irrigacidn

deOtras suetancias propuestas para hacer irrigacidn

el cual puede tener un valor en prevencidn de septisemias
Losprevic a exodoncias y otros procedimientos.y

&cido asedrbico con perborato-compuestos fen61icos y e1

IRRIGACION A PRESION

ely

Para que se

r iesg o d e en d ocart i t i s bac te ri an a»

DISPOSITIVQS DE LIBERACION LENTA6.

21

irrigacion sub7gxngival

transitorio en placa y gingivitis.

f 1 u o r u r o d e e s t a ft o „
requieren qrandes concen trac iones.

rnostrando s61 o cambios minimos en la placa subgingiva 1 .

la t&cnica sea quimicamente eficaz.

5,

menc ionada,

previamente,

su b™g i ng i va1 c on c1o rhexid ina ?

1o recomiendan

povidone?

Se ha investigado geles de fluoruro de estafto.

Con irrigadores a

son el yoduro

presidn se ha administrado la clorhexidina.

como se

Se contraindica en pacientes con

de antisepticos en el surco

Recientemente terapias no quirdrgicas como la de Keyes,

sodio y el gel de clorhexidina,

la fase higienica y en las revisiones de



laf 1 Lio r yBarnices y
vehiculosIdsprdmeteddresm&s peg anSen qu.eclorhexidina»

Muc ha s s las t a n c i a s s eIds queintimamente que
deaparatosgomas detratadohan

pelieulas de polietileng1icol etil celulosa-

medicinadispositivDSLos
principiosque en od on to 1 og i a . sus

e 1los quelos que y enacci6n,de? en

agente sale de la matriz-

resinast u b o s d e d i A1 i s i slas m&s ensayadas sonperiodoncia yEn
si do ensayadahac 1 o r he x i d i n aLa suacri1icas» y

s i nforma puede durar hasta 12ad m i n i s t r ad a en esa
metrodinazol»al efecto de antibidticos camo elinfer!or

s i npe1icu1as de aceti1-ce1u1osa conh a n e n s a y a d o e n oT ambidn se

etileng1icol.

SIEflS7„

sustanciasprometedor el esfuerzo de colocar los antisdpticos enEs
blando,te.j idoa 1la mucosa yadhieren aseque

No hayetC npeptina ?

mucho trabajo sobre ello»

biodegradablef ibrade buscartratando conestaTarnbien una

hidroxil propil celulosa y polietileng1icol-

22

siendo„

la sustancia se difunde,

carbo x i me t i1 c e1u1osa,

de usar, ortodoneia,

gelatina,

c i a n o c r i 1 a t o s ,

po 1 i c a p r o 1 ac ton a,

massar,

di as,

embargo,

alginates,

efecto,

Se han clasificado de acuerdo a

de liberacidn lenta se han usado mas en

resinas se han usado como vehiculos para el

se usan en el diente.



CLASIFICACION DE LOS AGENTES ANTIF'LACA

PR I MERA GENERAL: I ON

r^pidamenteretenidosantim icrobianos1 osSon ysonque no
los agentes seanlos de limitada eficacia a menos que1iberados. Son

antibidticosejemp1o su sados free uen temen t e
c oin pues tos d e amon i o c ua te rn a r i o j

compuestos fendlicos y la sanquinaria.

SEGUNDA GENERACION2 n

anAlogosCon a 1 ta y

potencia1mente los fluoruros.

TERCERA GENERALION3.

bacteriana.adhesidno previenen 1 ainterfierenSustanc ias que
v i a dedeEstudio

sehalando como promisorios adem&s

c e t i 1 p i r i d i u m1 a c 1 o r h e x i d i n a y e 1a n t i b i 61 i c o sde 1 os

chloride.
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c o m p u e s t o s o x i q e n a n t e s 9

tdpicos,

ad m inis t raci bn d e an ti m i crob i an os,

(4 a 6 veces al dia),

th pi cos j,

1.

substantividad inc1uye la c1orhexidina y sus

1986 sehala al surco gingival como una tercera



CONCLUSIONES

sob re deLos conceptos recienLes patog&nesis 1 a entermedad

periodontal infeccidn ago. danos

donde las boIsas profundas no siempre est&n activas y si

para usar antimicrobianos tdpicos es el decriterio usarloen en

r e e m p 1 a z a n d obo Isas profundas ad is iona 1 tratamien toun no™o

sobretratamiento el 95% deprodriamos losun

casos»

e1iminacihn de pl as a su p rag i n g i va1 sola,Se demostrd 1 aque

rea1izada meticu1osamente por el pr• ofesiona1 tenia efeeto sobreno

L a c 1 o r h e x i d .1. n a e n e n j u a g u e s o den tifricosf1ora sub™g ing iva1la n

gingivalB Se c a 1 c u 1 a 1 as2 d e 111 eg a 1 6 quemm surcoa

segregaciones a presidn realizadas por el paciente solo alcanzan 3 6

a g e n t e anti m i c r obi an o c r i t i c ac on c en t r as i 6n delLa es para su

fisio16gisos en elefesto a Los cambios sangre y
coloque unexudado pueden alterar la concentracidn

disposi ti vo de 1i beras i6n 1en ta»

gingivitis es causada por una f1ora inespecifica y sigue siempreLa

s u p r a g i n g i v a 1 „la acumulacidn de pl aca Cua1quier procesoa o

sustancia que elimine dsta placa previene y trata la gingivitis. Los

tienen un espectro antimicrobianoa n t i s 6 p t i c o s ant i p1 asa amp1 io y
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4 mm.

f 1 u i d o,

quirdrgico y

surco h

episdd isa ?

indican que es probablemente una

caer en

a no ser que se



aunque la placa supragingival

microfloraasociada&erJ:P£lgMiti.sdedesarrolio unaauna
establecido 1 ae1 ecosi stema su bq i ngi va1 esvezuna

L o s d e t e r m i n a n t e s

ecoldgicos para en establecimiento de la microflora subgingival son

el control de la placa supragingival y los mecanismos de defensa del

hu&sped»

picade 1 acontrole 1diagndsticoe 1"Si esn o

puede no tener validez"«

s up raging i va11 a placaencontradoSe ha
Se demostrd que

irrigacidn subgingival con clorhexidina como monoterapia produce1 a

sdlo cambios transitorios en

idea 1Ser ia
1 os si tiesdeeficaces colocariamos en el surcoysegurosque

de nuestros pacientes 2 6 4 veces al afto.afectados
estc\Aimplaca n n osolucionars i m pie
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d ispon i b1e este an tisdptico.

subgingival?

s u p r a q i n g i v a 1 li n i c a m e n t e

la microf1ora subqingiva1,

adecuado3

lent a

que el sdlo control de

es esencial

que se desarro11aran dispositivos de 1iberacidn

son inespec i f icos, para el

su problema de control de

Y en una forma

altera en una forma muy minima la flora subgingival-

placa supragingival juega un papel menos critico.


