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La enfermedad periodontal es una infeccidén crénica de origen bacteriano. La IL-1
y el TNF-a son potentes estimuladores de reabsorcion 6sea. EIl objetivo del
trabajo es la identificacion de IL-1 y TNF-a en saliva de pacientes con
enfermedad periodontal, en fase postoperatoria y de mantenimiento,
correlacionando su concentracion con parametros clinicos. Material y método: Se
tomd una muestra de 30 individuos enfermos periodontales. Se realizé historia
clinica, seriada periapical, indice de placa y medicion de la profundidad de la
bolsa periodontal. Se recogieron muestras de saliva que se estudiaron por
cromatografia gaseosa identificando niveles de IL-1 y TNF-a. Resultados: En la
etapa operatoria, en los enfermos periodontales el indice de placa fue 72% (24)
leve y 18% (6) moderado. Los niveles de IL-1 fueron de 618 + 76,1 pg/mL y los
niveles del TNF-a 55,29 pg/mL. En la etapa de mantenimiento el indice de placa
fue 69% (23) leve y 21% (7) moderado. En los 23 pacientes con indice de placa
leve y sin sangrado al sondaje los niveles de IL-1 fueron de 583,11 £ 97,3 pg/mL
y los del TNF-a 47,48 + 7 pg/mL. En los 7 pacientes con indice de placa
moderado y sangrado al sondaje el nivel de IL-1 fue de 887,36 + 84,2 y los del
TNF-a 101 pg/mL. Conclusiones: En la etapa de mantenimiento 7 pacientes
presentaron niveles altos de los biomarcadores y recidiva de la enfermedad. Los
resultados obtenidos evidencian el valor de los biomarcadores como factor
determinante al momento de establecer su incidencia en la gravedad de la
enfermedad periodontal.

La enfermedad periodontal es una infeccion de origen bacteriano, que cursa
con un proceso inflamatorio de caracter cronico. Este proceso inflamatorio esta
desencadenado por un conjunto de bacterias presentes en la cavidad oral. La
presencia de esta comunidad de bacterias adheridas a los tejidos duros, como
pueden ser los dientes, recibe el término de biofim. La acumulacién de
bacterias en la superficie limpia de los dientes, induce de manera reproducible
una respuesta inflamatoria en los tejidos gingivales asociados. Esa inflamacion
local se mantiene en el tiempo, mientras continue presente el biofilm. La
eliminacion de la placa bacteriana, conduce a la desaparicion de los signos
clinicos de inflamacion. . La IL-1 y el TNF-a son potentes estimuladores de la
reabsorcion o0sea. Por lo tanto, una sobreproduccion de cualquiera de estas
dos citoquinas, provocada por la exposicion a patdogenos periodontales, puede
ser uno de los mecanismos responsables de la destruccion del tejido
periodontal. Objetivo: identificar IL-1 y TNF-a en saliva de pacientes con
enfermedad periodontal, en fase postoperatoria y de mantenimiento,
correlacionando su concentracion con parametros clinicos.

Se tomd una muestra de 30 individuos enfermos periodontales. Se caracterizo
la muestra de acuerdo a las variables sangrado al sondaje y profundidad de la
bolsa. se les realizd historia clinica, seriada periapical, indice de placa de
Sillness y Loe que se utiliza para registrar la cantidad de placa bacteriana
presente en la entrada del surco gingival utilizando un juego clinico y sonda
periodontal convencionales. Medicion de la profundidad de la bolsa periodontal
que es la distancia del margen gingival a la unidn epitelial por medio de una
sonda de graduacion variable. Registro de movilidad dentaria: grado 1:
movilidad menor a 1 mm en sentido vestibulo lingual; grado 2: movilidad de 1 a
2 mm en sentido vestibulo lingual; y grado 3: movilidad en sentido vestibulo
lingual y ocluso-apical. Se recogieron muestras de saliva que se estudiaron por
cromatografia gaseosa identificando niveles de IL-1 y TNF-a. Para la muestra
de saliva se le solicitd a los pacientes que enjuaguen su boca, que descarten el
agua de enjuague y que saliven en un tubo de poliestireno. Los tubos se pre —
trataron con azida sodica al 0,1% para preservar la saliva. Una vez en el
laboratorio las muestras fueron congeladas. Las muestras fueron extraidas con
éter etilico (3x5ml) y secadas sobre sulfato de sodio anhidro. Luego de filtradas
se inyectaron en un cromatografo gaseoso. Las principales ventajas de la
cromatografia de gases son: alta resolucion, velocidad, sensibilidad, sencillez y
resultados cuantitativos.

En la etapa operatoria, en los enfermos periodontales el indice de placa fue 72%
(24) leve y 18% (6) moderado (Grafico 1). Los niveles de IL-1 fueron de 618 +
76,1 pg/mL vy los niveles del TNF-a 55,29 pg/mL (Grafico 2). En la etapa de
mantenimiento el indice de placa fue 69% (23) leve y 21% (7) moderado
(Grafico 3). En los 23 pacientes con indice de placa leve y sin sangrado al
sondaje los niveles de IL-1 fueron de 583,11 £ 97,3 pg/mL y los del TNF-a 47,48
+ 7 pg/mL . En los 7 pacientes con indice de placa moderado y sangrado al
sondaje el nivel de IL-1 fue de 887,36 = 84,2 y los del TNF-a 101 pg/mL.
(Grafico 4)
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determinante al momento de establecer su incidencia en la gravedad de la
enfermedad periodontal. Hemos hallado en este estudio un aumento significativo
de los marcadores en el grupo de enfermos periodontales. En la etapa de
mantenimiento 7 pacientes presentaron niveles altos de los biomarcadores y
recidiva de la enfermedad.
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