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: p-rioﬂmt-l.

. INTRODUCCION

cono:tuiuneu de "l‘os ,ucani-mos nsociado- con ln i cni.r.-dld

p-rioaom:al y ‘an pnrticular :on la n-on:idn és

L Camo Z sabcmo-. . la . ed un - prm:.su

patoldsicu do n.tur‘al.:‘ 1nf!uuleorta ,qu. -n un prin:tp!o !

linxta Va la cncl-.’ dmmtndndm'.ﬂ

gingivah ', a-fﬂ:tando Polt-riormt- a- las cltru:turll d. -oport..

Et' an cltl .tqpq en_  donde 'i- " mf.rudld : ‘l. :onvinr-t. -n :

1rrav-rs1b1¢ y los cambxus qu. se Produt:-n a niv-l o.o ond.

myor tnportam:ia, aunquc lll

tambtdn 1- t-nsan,

dntruc:xon os. la ptrdid. d.nt.ri..‘

H-blar ‘de’ 19" mc-nxsmo- xmuunolosi:os. L as. uh 'tcma que._*

dbarca" la ] l.cu.ncln dl -ventos, ’ d.ld. qu. ll' blctcrtll d- la

pllcn - dmtobactlrl.na Ctiensn contactu ,,cbn' -lolr t-.ﬂdos

p-rnodantalesl y lctuan como- lnt!gmol; } halta la d-ltrucctén dc o
los teudos mas profundos del p-riodonto come .. u!tin. Qtapc de :
d;cha’ secuencia. SU\ embarso, an .st. erabajo aﬂfoco la at-m:ién
a lés q‘canisﬁas altimos, que dir.c}tamnt. dnsm:adanan Nngrcxan

Gsea.

El ubj.txvo dc eoste traba.io Il dnt.rninar lo t-portcm:to d.l_:w'"»







ESTRUCTURA -0SEA

'Ei_*tgjido jéhec es un t-dido minaralizado cbﬁpuistb' por

‘ﬁélullﬂu ya’su producto excret-do qu- la- roden, dcnamxnado

substancxa -xtracalular [~ tambien llamada 1ntarcelular.
’En -1 hueso calci#xcado ql 76% a 77/ de la suhstancza ‘Asea

ls incrsanica." L2 rcseo urgtnxca.a Esta substanc:a orgtnxca es

:xm-trxa ﬂs.a y e.tt con-tltuida por BBZ a 89% de 6!bras~

tcolésenas. “y, un SA dl lubstan:za fundam-ntal,, inclqytndd-af -n
':iqta' mucapolisactr:dus sul#atldul, - alsunas siucbhroe-iﬁal,
”thbtidos. llpxdus. -ulfato d. cundraltina y lcido hlaluranxco. Su

. papel se d-sconacn.: Pcro se cras que’ cnntribuy. a suminlltrar un L

_m.dxn en dandc se pu-d n depasit.ril“s sql.s dc calc:o.,

La fibras coliscnn- se thi-nd.n -on todhl'direcciénilr,del
'huéfu., pero “su d-nsidad Qs nayur . lo largo d. lal i(nc-: >q¢,

'fténiian. Estas fibral dan a los hu-so: sran Guurza t-n-il.

Los cortes de hueso no descalcificado, tiensn la ventaia de

; pnrmifir 'd.scdbﬁir el sitio en el que se dopéslel el mineral en
la substancia . int.rcﬁlul.r éhs‘nica . que Anec?.tan los
osteablastos. E1 miﬁeral no es. tan denso cerca del ostecblasto
como  MmAS lequkdnl mismos ‘debido a que li matriz dsea que esta
mas apartada del osteoblasto se formd primero que la mas cercana

-a el Yy Por lo tanto ha tenido mayor tiempo de mineralizacion o

calcificacidn.




‘Desdéi.ei ;;nﬁo deryisfa‘déi:¢é;-rrollo; tudos 'los'AHQE;QQ
pasan por el :périédb cipﬁnibsa.é-.ﬁeticulado. _Algunos ‘huesas
'peﬁnistenr an su mayor . parte on tal astado durante toda. la ~vida.
Otros, pbr Iai ulterzar asresxan de | la matr;z bsqa, se . hacen .
'coﬁpéttos; La mayoria de los huesns.‘cuando se hallan totalmenté.
formados ﬁon :ampaceos nn algunas zonas y aspunaasas en utras.}'

El hueso compa:to esta cnnstxtuido Pnr sxstemal :oncintrzcns

ud-ﬂ‘ostaocxtos que rodean vasus sanguineos y separado- untr. .51

3pnr 'matri‘v‘ b d!numinldos s1stemal

asea: en 4arma de ,:apas" ‘de'

- Hav:rs..ﬂf

El canal acupadn par el vaso sansuinno rnd-adn._ se d-nomxnl:

-fcanal . de Havers; ‘nstos canalcs de . Havurs se comunxcan .ntr. [ 38

énkA mediag - dg canales perpendx:ulares a' ellu: d-nnm:nadps de

' UValkmann;até@bién radeQdD de lasunas dl asteac;tas.

scn necesar;os'estol‘sxstemnl

*Havors, d bxdu a qun :amn su nambre ln xndxca, esto tipo d- huesu‘

ﬂd{” rnd-adn- ’de\'

_esti >formadn' por delsudos ‘trav

1ocupados por mtdula os.- rnja, altamcnte vasculariz-dl quo pu.dok

,eneonces b»xndar uns ade:uada hutr;:zan.\

La: difdréﬁcii ,ontr- hu--o cspaniaso y ccmpactu es ‘mas. . de
tipo . arquitl:tanico que histulogxca. La compasicxbn funﬁimaﬁtal
dé la matriz o=ea, su ltm;nacion b4 relacxan‘d. las étlulas con la
magriz' zon las mismas en ambos casos. El hueso esponjosos esta
compuesto por un enrejedo de delgadas trabeéculas que delimitén
NuUMerosaos eﬁpacios medulabes; en el hueso compacto ha habido ﬁn
depdsito secundario de laminillas en los espacios medulares,

aumentando asi el grado de densidad del huesa.

A
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MORFOLOGIA DE 'LAS CELULAS

OSTEGBLASTO. ~
Cun nitqbblagto activo se observa
':ifopl;sma amplio, su nucleoc es largo con

citoplasma basofilo. Su basofilia se debe

,r.ticuin;‘ .ndnpllsmicu Eugosn'f éanbitn_

‘ribosnmas y nitn:andria-.;,Enffla,-nerjz

'1‘ub--rvado d-pasxtos nxn.rale-. c-réavidnlﬁ

ob-.ryar un gran aparato de Gols_:l.~

OSEAS

como una €

@¢lula  de

situacien .xctnﬁricnfy

a su gran Cpﬂtlﬁidﬂyd.

‘prb--nta'w

uitncondrial

nuncro-ns’

‘me 3h-n

nicleo -p posible

Lu- osteablastos- dxfi!r-n de la- ostuocxtns en quc no s{

‘Lnncuentran‘ incluidos en .l hu-so, p-ro s. mantienun carcanos ﬂo

_ unidos

L‘t.Jidn olt-oxd.

Lo

olt.oblaltos j‘fi-ﬁiH k-ﬁ:79-ﬁ-fil forma >'rﬁdond-lda

.1EE¢§u}§r,"-1n .nblrso. alsunos Qlt‘n r-lativancnt- alarsnduu y

el nﬁclqo,tidnd._a ubic.rs. on el cxtr.-o

La gran cantidqd de rntl:ulo cndaplls-x:o rugo-o Y lpiratn

d- Galgi: se debl a qul el o:t-cblastu es una célula s-cr-toria. y

de hecho, la sintesis y secrecion de procolagena

en los

oltcoblasfos'del hueso alveolar, es la misma que la secretada por

los fibroblastos... (1)




 osTEOCITO. -

‘.El‘ osteccitby es‘ﬁﬁé,céluii kpruVenienee -del osteoblaséo.
vﬁbanifurmindoie ‘chando | este produce 'y - se rodea dn"métriz
vexfracelular;.‘ A .

. Prisenta pra;bngicidnés cztdplasmatxcas por medio d. las
cuall;‘sa_une o ca@uni:a' con los ntros osteo::tns.v Su forma es
_irrngﬁlar.> PresgntanQD sqlob‘dn‘ nuclen Yy &N su citop;asdl e
éﬁgérfi un’ poco _dg‘,féticuln _Qnduglﬁ:mx:a vrugosc y ~aiguﬁag

miioﬁbndrtasf

L;s Prolnngac:ones :é 'salxentes " se :eytiendnn‘ dentro de
;canaltculos, y var:os o-t.acttol formnn lasunnll szn tmbarsu, nb
( 1l-nan completamentl las llgunas ni_ los cannl!culon. -yi_nn’-.l,
_espaczu axistente se en:uantra el liqu:do ti:ular.‘

.w formacxén d- los

.naliculos se llIv- a cabo cuando flg

- :alcifi:a.j si-ndo at' v-sada pur losw

cncu-ntran los

'f{ast-acitos.

Los canaliculos qu- s 4orman nlr-dcdur de las saiientei
.-fcxtoplasmlti:as Yy Que se .xtxend.n hasta la lup-rfxci. dei;hu-lp.‘
permiten que el liquide eisularrque.pruviene de los ,cgpilarcs
pase a trlv#s de ellos y lleve substancias nutritivas hicia las
‘células que se encuentran en la substancia intercelular

calcificada del hueso.

w



USTEOCLASTOS. :

El ‘nstenclasto es una»ce{ulg’ gigénte, _multindqléaﬁ@ 'que:”

:;nt#ene gran cantidad de hito:onarias, osseﬁvtndqse dapé-i‘o;
minéralés en  su maérizl Est; gran’ cﬁntidaq de mitocondrjai
'sqgiere ‘que el ostao:lasfa 2s muy éétivq desde e}l punto dl‘viifa

v

- metabslico.

.Hay .. paco ret’ aculo .ndupl‘sm:cn, sin embargo, cerca.  del

niucleo se prlsentan aparato: de Golsx muy bien desarralladus, di*

'laﬁ 'cuales se orxganan granulaﬁ nbscuros relatxvament. p.’ bﬁpéf
llamados llsosamas. 'En estos se ha encontrado fosfatasa alcallna,

. pruducxondo-e eambten muchas enzimas h:drnlitx:as.

El ICitabiasma de lus osteoclastos muy 56venés 'pd.de- ser

ltgeramente ba-of:lo, pero 01 oltnucllsco tipico txene citnplasma

/"

'acidafxlo,‘ la. a:zdnlexa se :nttnsxfz:a cnnfnrme enveje:e *l§

“VCQIQIaf: Por ultima, &l cxtoplasml,de muqhq; astenc;astus:t

" aspecto espumusb.

- Los nicleos de un osteoclasto, suelen ser, aunque no siempre

semejantes entre si. Sin embargé, los de un ostaoclasto se ﬁu‘dix'
di-tingqir de los ‘de otro dap.ndi-ndn de su madurez o pufiado de
vida. As, en los usteoclastus Jjovenes 'los nucleos son avoides,
sus membranas nucleares lisas, laos granulos de cromatina fino. Y
distribuidos con - uniformidad, y cada uno contiene uno o . dos
nucleslos. ) 7

En los osteoclastos mds viejos las membranas nucleares se

observan contrafdas y el nucleo no tiene una forma definida,

tomando una coloracién obscura.



El sitio de cont.cto d-l ostnn:la.to con ln supcrfictc ascq,

%ﬁ-. cnrqct-riza pPar un bordq -striado @ dc ,c-PillP- ﬂu. e
cuntinu. o 1nvn91na on el citapla:ma. Ln,m.mbrpﬁdv.ﬁ .sta zana
- asté dispg-lta en forma d-—_plinsuE- o proy-ccién.s. En )a
p-ﬁifcriab del burdé 'cqtri#dd At- ”Dbl-rQ-. una znﬁa . clara,
qI.PF091lﬁlvd6 orgqnitui célulircq.

La fun:ian quc II l. ltribuy- & -.t- zona, .s“‘ d. nn»t-ncr'

‘»f:llknstcaclastn unido a la supnrf:c;. buca y larlo ll qieio de

'r.-urciﬁn.

Ha!trap...(Z) ":onﬁjd.ravnl borde astriado y ln}szpnanglardf

"_camo Y qistnmy de rq-ur:ioh del oﬁt-uciasta.

Lo- n-tca:lastol nl isual quI las :tlulas sisant- d- cu.rpo~,

Voxtrlho,>%le: dcl-rrollnn 'como r.sultado d. 1. fullon dn 'vgrxaq,




' . ORIGEN DE LAS: CELULAS OBEAS

. cmtrov.rci.. sabrn el crig.n d- lll cilulal él-.-. g

sin cmbar-so. hay do- tmd-m:ias a:cptadal sobrc .-t. temay las

”'cualel d. una u’ o!:ra foman :oﬂpru.bln que tantu o.t-acla-to- cuﬂc SN

: o.t-oblastol Y n:tcucitol. :, pravim-n a- célulls ost.ég.ﬂls io

""';twttn d-nomtnadns por vcriul autor--, ostcoprogcnitoras.

;“E:t- tipo dc tlula tiene capac:id.d pmu#-rativa Ly :u

- _dif.r.m:incion pu.de Ill" h 't:ia vla 4ormacibn de hunsu o cartt laao-

Ei .'x(:.rior -dil ‘ Hu.ié .It‘ cubi_.rtfi pcr"uni mc-brnna d-, ‘;’»"

e iido conc:tivo donmtn.da f eriostio, ¥y .1 int-rter

tqdo_ ‘cilt‘n‘,l.'a’r,

S'esttdo ‘par ‘una, -opr. d.ﬂﬂ.iﬂldl".ndﬂltla"
: : ) . 'ﬁmrugmitora-.
.“In:u-ntran - -n ccmdt:ton-- nomalu. ‘,, ; ‘an lpc-ic:ion :oﬂ 1a R
L -upprfictn esca -n la capu pr-ofunda del - p.rio-tio en ‘ rlﬁp.;n; y »

'conpr.nd.n t.-btdn -l mdostic.

‘bur-an‘tc’ el p.hlbdo de ‘c;-;civau'-nﬁa’, 1:- .éilulan ose-agmusn

: .‘,_,d.l B pnr:o-tio proltf.rm, y lns mnis proﬁmd-- d.n or-xsnn “,‘ lo--;
cllt.oblalto-. En .l -ndostlu. las cédlulas outnos.nal d-
ruvcstuunnto dan’ ar-isun a. las u-t-ocla:tos, que erosionan en l}a'

C superficie interna y aumenta as! la cavidad -dﬁl.;-.

ta membrana endéstica puede dar origen ademids a

osteoblastos, Porque a veces también se forma hueso en esa




"“ln

r.-urcion- Y

'_nc/tloc lastos, se piensa-

1a fusion de c.llu'l:a'lv ccmo L

S Tambid -- pxenll IDb




SISTEMA

- CIRCULATORIO =1~

' osveoRosENITORAS o a0
o \\ s T OSYEoctTos
‘ 'bétsoépnsrbs . R ce
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S

- 'DESARROLLO DEL TEJIDO OSEQ

Al plriodo de  formacidn del hueso sc”‘.l@ ddnﬁm;na 
‘:JQsteogln-nila la’ ost-osih‘iii se 'ihlc!i-:uan&o»j-n la  parte

"cnrr.spondicnt- dnl cuerpn mxisten o-tnoblastos, pu-l‘snlamehtc

cllo: pu.dcn :.:r.tar K] pruducar -ubseancia 1ne¢rc.lulnr oratn!cn

‘substnn i int.rc.lulnr orglnica d-l hﬁ

o.teuhlasta:. ;ecni-ndo‘

fproductu :d."'-ucr.clan‘;:d- 1bjf
1;pr1nc1pnlmcnt- dos :ompon-nt-l: col&g.na y nu:apoli.a:lridol.'

La ﬂ.iflca:tﬂn

.;procnlo d., min-raliz-c On d. :ioif

tnjtdol quo ariginln lol huc.o-. La furma:;ﬁn del anu.l.to pu.d.

;t-n-r' lusar.

ppr“ sultteuctan d.l carttlnsn o a

v i, Pa”ar por

‘)zenstdo conlunti

:ondrngtn-li- el . cartllnsn -- formldn: por '=¢lu;ﬁi'

Avnoln quxmatouls. Enfbalgunn-‘,-rsa- las c.lulnl dal n...nqulma

,cnm:cnzan & prolif.r-r. fcrmando un thldo compn:to -y i-bundnnéd
't”en colul.n llnmado prccart!laso. Lo- c-pncxo: sne-rc-xulare- del
prucartilasn posnln fibra- :ollg.ﬂas xncluidas an una sub.t.n:ia
}bl-dfiln hamngdnea, la l!am.da subltancil fundamlntal o  de
c.ﬂuﬂto; al cqntinqar el &usarbélln. la substancia ;ntercelular a

matriz del cartilago se tornaevaluminosa y separa-las células.

11




R . Lo T
Exinten tres. clases de cartilagor

1.- Cthliagb 'Hiiifnp.~'qup se esncusntra _en las superficies
'lréicul;ril‘d- los hu.-oi.. A k
 2;— Cnrtiligo - fibroso, - nbfiryaj ben los di-:oq
'tHQQPVIPt-bFIIQI. ‘
- Cart(lago QIAltxco, que adnﬁtnid. fibras culgsena‘.’ poughb

','f!bras qlt-t;:as.

'.Cuéﬁd;: la: nsificaciﬂn hl progr-lado‘hnsta -l punto qu- .l
=;nrddn" ortgln-l -- hal;o tataln-nt- r-cubi.rto por actrtz éq-a.
-;dlcsnas que se ha fornado un- trabecula, o A
) A n.dxda que lns o-t.nbln:ta. :aﬂtinnln -lsrusandu. y eon

':nnslcucnctl .ngrosnndn la trlbtcula. la nu.v. nntriz agrag-da no

";quIan do m-ncra unifora... n1 p.rncur lol ost.ohlaltosA'

'trabajan bmll o‘ ncnol .n_ciclol dcpnsit-ndo unl suc

-d.lg dl! CIPII d. matrlz qu- r-c:b-n .l no.br.r -‘lanimi lal

fOIeeoblasto asl aerapado. 7r-clb. .1 nn-brc dl ostcocito y a),f~-

.!Pltio que ocupa 1a -atriz se le d.no‘ina lagun..i\
Las células énnas,ltrap;dap. cesan su .ctividnd d. form-:ibn
oses, d.nimp.ﬂando un pié-l‘ e ,vltnl- tuportanctn ‘an. . =l

nanfdnjnicnta del hueso ya formado.

Al :recek las diversas trabéculas gque se nncuintrin ‘an  la
zZona de un hu-Qo en desarrollo, se pnnen‘in contacto entre si'y
ge unen. De esta manera, las trabéculas que al  principio se
encontraban aisladas, llegan a constituir un sistema continuo. E1
huess en este estado, en el que las trabéculas son paquefMas, Y

amplios 1los espacios que se encuentran entre las mismas, es

12



) cono:xdo con .l nombru de hu.lo .lPUhJDIO pri-ario.
D.ﬂpu.n de formadas l.s trabtculns._ llsunn- ostcoblustuﬂ :a"
luéalﬁzan a lovlarsq de qu sup-rfj:x-, }hacia el llpacipjmgdular,
' contr§ 1a uxtxma;lam;ntilaiquc,qd-ﬁa';nn-tﬁeu;dn.' Si’oi'ﬁdcéo:H‘
da ':qnvertirnp an camp;&to;' estos blfdobla;tni ii :activan y
daﬁosif;n ' una v seric de laminillas conctntri:as. qu,

'prugrnuivamant.; peneeran e :ubltituy-n las éspgc}o- .medulares,

cunvirtitndo-- -n lns s;st.mas de an.r- '




" MINERALIZACION DEL TEJIDO DSED

D.Id. 19&8 l. Pon-nhn quo 1a 6um:166 de’ i.i "cdlhii-‘”o-"n's e

':fftorminlbn cuando la matrtz orglnlca ara. sintcttzada. 8in umbargu._-:‘

ftltuctat P.ci.ﬂtli" ampru-bcn que l.: ctlulns os--- Junganr7ﬁnf‘,,x

dichc a.trtz 6

.l uwortant. -n 1- min.rnu:m:ton d.

{d. hidrouinp.titl (Cl (Po ) (BH) Yoo r.la:ionndo- dtr-ctn-nt.“
Vg R T 2

largo de -
,;'dtchnl ftbrtllqu a- coll.-nn. ' ' -

EY atnc .l qu.'!._6090l1t- .n el hu.-o .. tr.nuporendo h-cla'

L.hntng.r...(l) propan. 'quo

'rqcunuxa cl.rtnu cntton-‘. plrttcular-nt ”c lctn c- . EC &

 5. un .radt.nt.i do' :anc.ntrnctén. .-u'vun prec.nc pura..nt-:

'Oﬁ.raéttca d- trnﬂnpart- d. .l.ctran--. E-ea -cumulncién qn

Icompnﬂld. de la aht.ﬂclon d. cnntidad.l .qutval.nt.- de fosfato.

) Dllpu‘l de este proceso se 1nic1. la c.lctfic-cidn.“con la
libora:ian dal,cnl:in en la matriz -#f?acelulah.

Brighton y Hunt...(5) realizaron un estudio impaortante sobre

lLas mitocondrias, an el éual usaron K-pyroantimonato como

marcador especifico de los iones de  calcio. Demnostrarcr la

presencia -de gi:ho marcador. en las mitocondrias de zonas de

14



fproli#.FiciBﬁ y cal:t‘ica:iﬂn ‘de hu-sn. y ’pﬂédtda‘vai dichq‘

'm-r:adnr an zonas d. d-son-r-ciﬁn :nlular Y d-sn:al:t#l:-:ldn.h
Glr-on Y colaborador.s...(b) sugieren qu. 1a p‘rdida del
k_marcadék o indicaeivo d- la. tr.nsi.rﬂnct. dl)i ‘clléio

mitncondrtal a lﬂ n.tr‘iz cxtr.cclulnr-

E-t. Prac.no dc tranlport. de’ calcto ‘e ll-va a :lbu :uandu

 hay

i-minucian cn ln t-nstan dﬂ oxtscno.v ds-minuy-ndo 1a

wfactivxdld "oxtdnt'va“mitocondvial y p.rn!ti.ndu

‘f ltb.ra=ion :rtptd. d-l calclo hacia la -utrlz’ o-...

'prlth porquc la mitocondrin excn- dos actnvidades tmpartant.n;ﬁ

vuna».l trnn.pore- d- cllcso y oera;l fn.forilncien uuldatiVll na'

ll :ual«ticn.‘

un;'.r.lacldn. -uy cl.rn‘con la- cqlcif;cagton d- la -ub-tancin

i,lnt.rc.!ular ore‘nicl.j D. h.:ho.; cuanda e r-para un hu.sc
fra:turad0| ipor ‘ia nctivtdad de lo- olt-nblllto-. -auaanen de
sanera -ignn*ic.tlv‘ la cantidad de fosfatasa al:glinn an la

f-.ngr..
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. REMODELACION. OBEA

r-cnod.lacian 6-.. uea r-pr-l-nead- pnr- ‘1a ‘actividad’

ctlula- OIQII. Functonllmnt. s - aste ‘pr}o:i!p -

cdﬁtiﬁgg. d.m

o la

-d-PtaciOH ﬂ.lioléstca d-l hu.-a."tlllulns

.l&cerlcm y btoqu!uu:os.

_r--on:ion 'y for'uclon cmttnu- d. hu..o ttcnt :t-‘r"t‘-_‘i .

'4unc1m“ 1nportlﬂt“, c:uno laﬂl :

o= El nu-su lucli .Ju-t-r -u iu.rzr'l'al stu.rxo'
7-0-&-., Culndo son ob.ictn d- -fum-zo- -uy ar.ndn se hm:-n -‘si .

hum vi..io o nduro u vu-lv. mlattvmnt. frtgtl

qu.bruﬂzo. ﬂ- mr. qu.'vl. n.eutta 1. -'or-u:ton d. ntrlz

org‘n!ca nucv- & m-didn qu. d.ﬂ.ﬂ.ra la .ltr‘iz nrs‘ni:. vn.j.. ‘De

-le- ‘modo 1. ruist-ﬂ:ia norul d-l hum' = eoﬂurva. o
En condiciones nora"al-l. cen .a&:ci:-cim de los hu..o- Qﬂ li
fase di :rp«:inimto, lds v.locidldo‘qbdlﬂ:rnulon"y ‘d.’ uporc_tbn
dc’l._hu-so son iguales, y su masa _—tot..i pl:c'rin-nuc- c‘an-tl-int-.v 4
El1 proceso de remodelacidon comienza por la r-.l::wcﬁén dal
hueso ‘xistmte y ®1 resmplazamiento inmediato de éste por ur.|

sistema de Havers nuevo.
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La PIIBI"C*M pu-d. cumzar .ﬂ uno o -l.lchﬂl Iitiﬂl O zcmac .‘

dql- huesa, -n dend. srupo- d. nnt-aclaﬁ on -. dllpancn a nanorl]v

,dc furnor un lla-ndo "cono cortnnt-" Eseas ctlul-s .!inin-n’.»

"5nhu-¢¢ dc -ln-ra :.ntrtp-ea 'y lo largo d.l .J. d-l hu.-e.-

‘Los o-e.obln-toc -ucl-n s-suir dtgiri-ndo hunln duranta unau_

7;er.s l.oanan, GOr-.ndn una :Avidld quo pucdo .lcanzar hqsea “an

-tllnctro de’ dituctro. .;' ' o e W

los o-t-ohlnste- vnn foru.ndo hu--ai}

‘ndtndn-e por .l hu.-o.

:do hu--o nu-vn. ci dﬁéif.

Ht.ntra- acurr- I-‘ -inornlixactdn d

di:hay‘nntriz. ‘jd-

;jclt.cblautos adqux-r.n las aractorlstic-. -orlelasical dc  1nlvj

, ;ant.o:ttn-."v v
'ﬂ.v roqut.r-n de é a 12 l-anls para .l pro:.'a d. apolicibﬂ

d- t.Jida ostecide y . su ninpralizn:igp parclal.;~
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FACTORES ETIOLOBICOS

Lbs fdctnhus etiolbgt:ol d. la cnf.rm.dld pnrlodontll se

;cnnlid-ran 'c¢moi locnles y sistémicoss jugando .-tuu JQn npulik

‘fxmpnrtanec an la -nf-rncdad p.r:odnnt-l, y por lo eanto -n v{a'“

llorcléﬂ o-.a coﬂo conl.cu.nci. d. Q-tl.,

Los ’fﬁct'or-s locales son aquellos que astén en édﬁti«:tﬁ ‘con
iolf tnjidon purlodonealoi y que e.ulln inflana:t&n. Esta es lq'

: prim-ra caract.rilti:a qut d.notn l- .xiston:tn d. un q:tadq'

'p-tDIOQi:o -n. ‘los t.itdos pcrlodontalos.

. Los factnr-s sxsttmi:os r.gulan la r.-pucsta d- los ti}iqol:
:a dx:hos facenr-l local-l.‘ o tnt-ﬂlifican -ul .f.cto-.r-E.tb =

1;dcp-ndi.ndo d.l --ean gnn-rll d.l plcicnt....(7)
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‘ n_ssoni:mni OSEA

Daspuss de que el hueso se ha cnl:ific-dd pbr‘énmPlctn.' el
dnica ‘mﬁcanilmo h-dtlnt- =1 cual se l- pu-dc -xtrncr [ 308 :alcio.
:on.x te en retirar tamhidn la substnncia interc-lular orglnicc.

El procnua m-d:ant. ®1 cual ocurr. ..to se conoce’ como r.-or:;on

La - resorcidn osea  acurre ihf las -up.rfi:i.: de las

v‘IIGFUéfurll einil, Gyl -s a.dtnda : hor ‘ grand-l
. multinucleadas llannd-- B't.ﬂcllltﬂl-' '
Lq . manera’ -.I f‘cil d. qu. Io. olt.ocl-stn- .ltatn.n el

nin-rll, .- pruduc!.ndo un n-bi.nt. lucal -ufic!-nt.n.nt- ‘:ido :

mas -nlubu que el ﬂ:u-to de eal:ta.
Bal d. fo-flto d. calgio -> (CqHPD ]
Fosfato do ‘calcio => (Ca o ) > 4
- i R : 3 4 -2
No es muy claro coso el ostecclasto produce un ‘nqbi‘ntn
acido. Sin  embargo lhving..gl7)_ha observado una relacion  que
consiste en que tanto el :itéplasn- de las células paEi-talos del
estomago ( que secretan 4&acido clorhidrico ? como -l de los
ostecclastos, suelen ser acidéofilos, y que el citoplasma de las
primeras presenta ‘una serie de invaginaciones en la membrana

celular, que estdn relacionadas con la secrecidn del acido,

19



comparables can las invaginaciones del borde fdserilde' d.’ los

o!t.oc}astus. Posibl.m-ne. tengan la misma ncttvldld Perao no ha

sido comprnbldo.

Se hn-d-pa-crado que. existen varias enzimas.en los Lino-nmis
. de lélvoltéqclastun « - El milmu .utn».{ aobservéd hace mu:ho ttanpo
que. .los osteoclastos en’ cultivo, ltcuaban los~ cntgulon de
flbriha; lo qu- sugirid 1. existencia de cnztmas Prntnaltti:l- en

’,lcs miimug. Una d. lasfcnzimnl oS la glucurinidall B; dstl enzima

,d.--mp-ﬂarta probablnmcnt. una fun:ian -n Aa r--arcién .1 afnctar

,. ‘1os mucopnlts.c‘ridnl de 1. mntriz oscn.,

‘3Ham.;;(3) lhdica“unh t.oria i6bé. ¢l>nocnhl-no de resorcion

ai-u' llevada a cabo por lo. ost.nbln-tos. ‘an la cual .gin@l.:i

..tr-l posibiltdnd.:n

‘¢ = ﬂun ;k;oi,; n-e.o:laltol -ctuan pri nrtf'

vY': -an-rl‘

”.aumucmn g’déx v»"»:.’.m‘.‘.ra;‘ ncund., ia

T'd-spnlim-ri:neson de’ lo- can.tituyontcn oratnt:os."

= Que o d--poltn.rtx.n ) ‘lo-. -ucopolisaclrtdo-, Ciaw

:‘lslucoprotctnns.‘ -astando - estas rnlacionadnl con. la fldl:ton ‘del
mtncral, N-TH aodu qQue su dilolucian da xugnr a la lib-r.clbn‘ del
-ildo.

3.— Que actaan primnriaacnt- Iobf. la cbltg-né.

Ecstos dos esventos oﬁurrcn casi 'imultan-am.nté. La,péob.b;-
secuencia es que inicialmente se presenta una desmineralizacion
de la fase inorgdnica y cuando las fibras colégenas se encuentran
libres del mineraly ocurre la colagenonlisis. Esto ha sido

comprobado con la observacidn de que fibras colagenas libres de
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mxneral, se encuentran fre:uentemente en sit:ns de resorcién.
Posterxormente - lqs - osteoclastos fagocxtan 1a§ : Glbrgl
zéolésenas y los cristales de‘;éétita, pari llevar a Cnbé\ i1a
Qigestién‘infraCEIUIar; pasu 1mpcrtante de 1la resnrciﬁn osea. La
qigestidnﬂ'aﬁurré después de que la celula s ha alejadu qq 1&%

‘.Zona .reabsorvida. -

La alta cun:entracxén de m:tocnndr:as tlene gran 1mpnrtanctar
'qn 1a 'resorclan Oseay’ d-bida a qu- an nlla e llevan,_a :abo,
Proéesoé ’der‘prndu;cian der‘.nergia, : cumn Plaj‘ fo:forilacxdn;‘
6xiaae;va’ o ‘el ciclo de Kkubs,_ y que estns gcﬂeran a:idus ,@uy
ihpnrténfes. en la qucrcian;f Por eaump;o. ia ;qncqﬂtrac;an dg.

.. acido icitrxcn‘Ay  lactico . en las ¢cé}u1a5;fosqjs_ @s ‘mayor en:

.v Eumpahac16n :un 1§§?€éiﬁi$§ &é;oc;p;iﬁéjidﬁi;f"'" T
» Me;anxsmn de fégocifésis.—‘ A i ‘ L
: él proceso de fﬁsorcidn Osea, pééééntn dns etapas:

: El}p?ocasu»d- remocxén enzimatica de. la- matriz culagena y la’

'fEQbsecﬁente cremocion celular Y dagestxon (fagoc:tosxs)_'def los

cristales de hueso sin matriz culagena.

la colagenasa es primeramenfe sintetizada por 1ot
astecblastos 'y osteoccitos, en respuesta a la hormona parétiroidea
(PTH) . Fosteriormente es transportada extracelularmente y se
acumula en la superficie dsea, dégrada la matriz colagena, la
cual querda expuesta o poco mineralizada. La enzima se ' difundira
profundamente en el tejrdo obdseo a través de las lagunas,

canaliculos y canales.




La . parte deyli matriz calagén- que es rapidamente degradada

‘par la colagenasa puede ser designada como "coldgena disponible

de la matrizbasea“; como oposicién & la parte que es degradada

por ‘la ‘Eolasenasa s0lo  después de que el mineral. ha  sido

removido. Es€a parte puede ser designada como "colégen; no

divspo\niblev de . la matriz Gsea’. _

yé degradécién‘;inxcxal de lav cﬁlégéna diéponiblé ‘pﬁeﬁév
”:regﬁiédf"’éﬁ‘ 1a llbéracxﬁn de frasmentos de colagena de..ya;ias
"tamaﬂos de mnléculas en lus teaxdns vec1nos, y glsunqs de'estcs

f»agmentqsv pu.den funcionar como ‘una seﬁ;l',péna el  proceso
subsecuente de resorcion Gaea;  estos estimulan y atiaen a  las
células' precursoras de ﬁosteoclastas a . 1la éuperficie . 6seé

expuestas la cual es . recunac;d; por ellus como zana que puede ser

f,fasdcitadaa ‘y,fcomo dlch- superfzcxe es tan grande,' las células'

pre:ursoras "sé Tunxrén enr'cstenclastos~ mult:nucleares para

'faumcntar la; efzczen:xa de la fago:xtosxs.l'

‘La funcién prxmordxal "del .osteoclasto es dosalojar y
'enslbbar el minerall de la superticie odsea  afectada 'por la

calnsenasa.» El proceso as escenciaiménte fagocitosis. Asti, el

mineral éseo es atacado por los osteoclastos sin solubilizar. el

mineral, porque es dificil que 1a enbﬁme cantidad de acido que es
requerido para neutralizar 1; alcalinidad de los cristales dseos,
sea producido por los osteoclastos en la superficie osea

reabsorbida. Es mas probable gque la alcalinidad sea gradualmente
neutralizada metabdlicamente en el citoplasma de los osteoclastos

despuées de que los cristales é¢seos han sido fagocitados.

8]
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La :ol-gﬁnl-a os continua-lntn sintetizada y liﬁ.fqd.. Yy Su
funcidn pu.dd bxtnnd.rco a la gupnrfi:i.’n‘- profunda d-upudijdnv
que lb-rropepucla-to: ﬁ-n removido la p.nté mas th.?ng'.d. la

‘superficle .Ol.l afectada por la 1col‘g§n.ia. La cantidad 'y

lcéalizaciénv de 1la col‘gena dl-ponibl- d- ia natriz és.i‘ puade

fA-.r tlnta :omu Para permitir a la colagenasa hac-r un acceso a la

:é‘mntrlz o..a apnrcﬂtcmnnt. conplctl. ‘Y& quc los osteucitos tlubiin

’l!ntctxzan y lihﬁran :olag-nnsa y la .nzima n- difundida a trav.sv‘

d-,lagunqs.'canaltculul Y c.nales.z
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'FACTORES LOCALES

Li kPiuca Dento Bact:raana (PDB) es el factor principal
:aus-nte dc 1- p-r;oduntxtxs. provocando prlmpram-nyd inflnml:ién
gingival  y - resultando el  deterioro de  los - tejides

periodontales...(8)

{ta: 1nflama=xdn -s el Prin:zpal m-:anxlmn patolésico da ‘l;;
-nf.rmcdad periodontal. -
gggi v!a- de propagacian de-la 1nflamac1an hl:ia 7-1 tejido
ﬁ-.b,t  lon” important-s,_ ya  que ;dnt.rmxnun la ‘or--“ dq_ la
‘dcsfrﬁc;ian‘ﬁsta pn,la,;nf.rm.dlﬁrplrindont.l;.,(9)'
 L§‘ infiamacion que :i ihicia .h'la .ncia.( p.ﬂntra en Lla-l

'ffibra- ainszva!cs,. dﬂstruyindnlls,, dcspués s prapasa ha:iaflos :

teaidns d- soporte, Pnr dos vias principllcll ll-lnt-rproximnl Y
la v-l*ibular o lxngual. Se propaga pnr -l t.jxdo con-:tivo lnxo,
abarcqnda “lam. fibras gronsuthLQQ,y Pcst.rtormcntn al hq--p o
travées de iqs'donducto- ocupddb;'pnr~lés va-o-\i-ngutnﬂds., hasta
hlcaﬁiafr lnsrruspiciu- m.dular-i3  k-imﬁlazlndu' 12  medula por
-xud-dc leucocitario y. fibrobl.stol -n Prolif.racién.

_Elto provoca un nd.ls‘zamicnto de las trabd:ula- omeas y
agrandaminﬁto de los -IPICiOI' 6-dular-l, hasta alcanzar 1a

destruccidn total del hueso en la zona de iﬁritacipn.
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Existon  otros factm- emtmm neunaarto- qu. no
‘Vmumm por st -olo- on-'-r..c.d mlcﬂmt.l. pm qu- 4o una
'u otra lorn cm-nn nlt.rccion de los Sej'‘dos p.ruulcnt.ln.
Entre estos f.:tcm - .m:u.ntrln l.- : mtmrﬂ:lcm--
» inadecuadas, la f.lt.  de-: eone.cto. pronlnln (qu. ayud. a la
'»i.-pnctacim ‘de ali-.ntos) y la r..ph-.eidn buc-ll que Iavnnccn‘

la ncu.ulncidp de PDB.

:El tr-uu ‘de la eclu-tdn u :ensid.r. como Gnctor nsravaﬂtc
p-r-. la rmﬂ:tdn em ' E-t. no mra glnstvitt-. p-riodontltt-
o mm-:ion m-. p-ro 1nfluy. ‘an .l .vam:- - intm-idnd d-
_'c-m. ' ini:ildn por f.ctorn loc‘ln u- iqnor-tan'u co.u nrl.

‘1a PDB... @

E- n.c---v-in v la u:u.ul..c:ién d. PDD an l.- zon.- préuiaas al

,,t..udo gxnskv.l pnr‘. qu. u .-n“- la -nfm.d p.r-!odmtnl.
) La :anetd-d v vlrul.acta d. !.I bu:tm-ins d. ll PDB.

tnfxuy.n an .l gr-do de mtrn:eten o.n... th)

En  la pericdontitis, las mc--u- de la PD®  solo
rmstmalmt. . invcd.n lm e.um mto‘mt-lcs. . Ill€i .;b;r:go,
los productos bacteriencs como ‘enzimas, endotoxinas y antigencs -
ponstran en @} tejido gingival. v ‘ ‘ '

Las enzimas hidrol{ticas .l.boradno por la PDB. destruyen. el
hueso a tray.n ‘de .q:anism no - celulares, dilolvt.ndo lo.

minerales dseos ® hidrolizando la matriz organica.



L.. c.lul.- dol tcndc :moctlvo .tn.lv.l. " mt& .
lu productu bnctcrtmu pucdcn ubornr M-tmcin enp.cu d-
r..b-orb.r hu.lo dtmtq_ﬂnto. ‘l’.‘;l.n_ puaden ser Lthordgu ke

‘ﬁddtndcn._.qu}. estisulen 1a foreacién de ostecclastos...(il)

Cierto txpé ‘de. astreptoco causa resorcion osea IIOQ—#“.’ :ﬁn
. htp-rvluularizu:tm d.l. hﬁ.-o. -tmtras que . otro: ttpo d-

: bl: t-rt- prunﬂ tan 5

»::lunns dt&.rmeno .-ta mtnn qu- : !m
‘niemr.milm d. la PDB ttm.n dtfnmt-. cctivtdm- a-n Uo qu-r'

rle.c:'n al proc-ua d- r.ton:ion m.. d.-d. U 1ntcia hlsta su-
tumuu:im. .o uo)

Eut-t-n pmiblu n-n-rn- oan quo los pr-oductos do la placa

:‘podrl.n e.u-lr ptrdidl e--n -n la .nf.r..d.d p.rtodont.l. y -m

-tguimt

1.- L- a:cien dtrcct- d. los pr-cdu:to. d. la plccn -dn- I-s
‘ cilul.- QIQAI prog.nitmu..‘ tnduc. su dif-m:tncton Qﬂ
: o-t.ocl..tol. B
Tz.-’u:. pr-oducta de. 1a’ placa n:tﬁ-n dir.cta-nt. -nbr. [ 33
.'hu-u. dntruy‘ndelo nd:antn ucnntm- no :-lulnm.

b ) I.‘ ~"productn|‘ dn 1a pla:. uttnul-n ‘a ta cclulli
stnsivnl.. provocando la ).tbm-ccien de udtm"l. qu- &
su vez inducen . las células ntm.n.s a dtf.rcnctcru oan
osteoclastos.

4.~ Los productos de 1a placa hacen liberar a las celulas

gingivales substancias que pusden actuar como cofactores

. de la resorcion Osea.
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',estos an la resorcxan asea.

- Las:_ceihlas ginsivalés estimuladas por los prndUcfdsvvdg
la blaca,' I;beran~subétanciasquE destruyen el hueso por -

- aceién quim;cardirééﬁa.'sin astéoc}astns.{;(a)
'Estudios real;zados por Hausmann... (10} sobre los Praductos
‘dei bacterlas presentes en ‘1a PDB que han sxdo encnntrados an él

”:tEdeﬂ conect:vo Y. en: las lagunas ﬂseas de zcnas qqa,.presqnﬁan

bolsas perxcdontalea,'demostrarun la _alac1énvyjac;iéh»qqeltienén‘

T Los pruductos bacterianos inician la r--orcion, est1mulandn
Prxmero al huespld u orsanxsmo, para prnduc:r y lxb-rar en. los
teiidns p-riodontales ,factores . como B proseaglandina E=2

'4v1infokiﬁa,ﬁ‘ factcr»~actx¢adah‘ de osteaclastos ‘(FAD) y algun

;éémédﬁénﬁ actxvadn del cnmplementn

5 Ein cnuplementn -géf'uﬁa 'cnnsecuencxa biblag;gérqu ‘ 1é"
‘inféfééclbn antigeno—anticuerpa.“Se cpmpon.-pérjlaiééﬁos de 11
proteinas - - que ~con5tituy-n_ apro*iﬁaqamenté‘ él;’loz de -;aﬁ
glubuiinas del suero en’lu§ seres hunano.;..(é) o
. . ; :

- Estas proteinas ';uedén ser sintétizhdas-an eli'HlQaﬁD;i,el
iﬁteétino délgadé,ﬂmacrb#agns ¥ otras células‘munanucléares;

‘ Sus _efectos al Fe§c£innar can el ﬁompleid aﬁtiseno—
anticuerpa sSe ejercen sobre las membranas celulares, causando

lisis y alteraciones funcionales de las células dseas.

Los lipopolisacaridos (LFS) derivados de bacterias
de la PDB, que son gramnegativas como la Salmonella Typhimurium y

Bacteroides Gingivalis, estimulan la resorcidn dsea a pesar de
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'lxberarse envbaaasbccncentracxones.
. El acxdov lxpoteicoxco' ljberldq’ por Ia:tobacilbs y 'las

" macromoléculas amfifaticasl.(AcA) de .logl,Actindmiteﬁ, témbien;
‘estimulan resdrciﬁh osea.yrhdéma;, bélldiééptiaélmuramyl (MDP) ,
también }iberado‘pér bacgérias de la PDB, estimula la llberacioﬁ
-de‘calcia de las ;élulas OSeas. ’

: La combznacién de'LPS y HDP, LPS R4 FGE-2 o LPS }-el ~FAQ,
resulta en Ia lxbera:xdn de’ mayores cantxdades de :alc:a que cada'_
.jfactor Par separado." ' ‘ v ‘ o
For atra ladu, los LPS‘né solo estimulan la beédféiaﬁ; sinoc

'gu. tambxtn desequ;lxbra el mecanismo dejaébji:ian—réloﬁéiéh.

El pnucesn mcdiante el cuél dichﬁi“éétimuladores de ia

resor:1én dsea actuan,_ es medxant. U interaccxan :un receptores

ﬂfespecifxcos-'en la superf1cze d. las ctlulas ostnasenas‘n de fids

'Qsteoclastos :na:tzvus."Esta anteraccxon rasulta en la formaczon

]dp,iun sesundo mensa;eru, que ‘tiene la cnpacxdad de 1nflu1r en

: varias funcxoncn ;ntracelulares, .cumo actxv;dades nnpecif1c-s da

vlas enz;ma;v'y' la funcion’ devmoléculas espgcif:cas{%qE‘ t:;qo'
ribonucleica  (RNA) . ' -

El adenosln ,ﬁoﬁnfosfato éiﬁlico (cAﬁP) es el Qegundﬁ
mensajero; .y su aumentcvde concentracidn en las células OSDat,
‘éausadn o estimulado por la hormona ﬁaraﬁiroidea. es el resulﬁado
del. efecto He dicha hormona eﬁ el'asteoclastn.-ﬂdemas, el aumento
de calcio intracelular es un hecho que también se considera como

segundo mensajero para la estimulacién o desencadenamiento de la

resorcidn dsea.




'ABENTE ESTIMULADOR DE LA RESORCION

. OSTEOCLASTO

'OSTECPROGENITORA

(;cAﬂP. Ca intracelular‘) =

"("-nzim-s. acidn rxbom.u:l-ico )

OSTEOCLASTOS ACTIVOS
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| FACTORES SISTEMICOS

IViua,»‘re50r:£én“ ésea comprnnde Tuna- serie da. " reacciones

dlnémxcas,vy_ comPIEJas.,'las'icualas lnvolucran al: ';é'.éa‘io53:”

; steoclastns sinn tamblén var:os tipos de células més

: S.g - .dé{:e}:vt':‘la: tos '_'irv\v icfi}nriv:-i;a ‘resor

asea desmmerali..ando : f"elm hu’eio';‘fy Sue -las fibras ‘=°1"‘9_'

.xpulstas' fibroblastas jdnaﬁutioird

. vxsta goneral

pariodantu. y dire:ta Q 1ndir¢:tam-nt-'-ctuan lubrn Iaé' célul--ﬁf"'”

progcnitural, prova:anda su diferen:iacxan -n ostnoclastos.

Si el asteoclasto es 1. :élula responsable d. 1- resorcién
bsea .en 1a venfermgdad periadontal. : el' grado ;d."rasurcxénﬂ

dapendera del araan de a:c;vidnd d- estas cflulas. ' Qe  ‘.f_ ; -

Tedricamente, la actividad osteoclastica puede ser lograda
por un incremento en el numers de células, Fgor el incremento de
la actividad de cada una de e2llas por separado o por todas

juntas. Asl, cono el osteoclasto es una celula mutiladora, la

z0



»vf’céh’.la -up-rfi:ic

dtﬂtancia ‘a la que ;o lncuantrc d. la lup.rficic pnr hdqblorb.r
‘Il de gr.n xmporeancia.' 7 -

Lo= o't-nclaltn- fi-n.n. Qnav'acti§i¢dd“ éléiicajﬂAllsunas
‘Eiiulas: .esttnu‘ocupadas Uacciygmnnfo -coqltl;. resorctén 65-;. 

mi-ntris qu.uoﬁfas p-rmlnecgn inactivas.

Sulof

”?Iupcrficx

"Wdi¥.r-ntds subltancins ‘praducidls & niv‘l'ijisttﬁiCQ cnmog»}é

r,calcitcninn y la harmona pnrleiroid-a -ntrn dérgp,- El; conta:tn

Jhabilidnd du lo-
Hfolt-oclnltos d-_r" /

= i“
,'d;.”

-Aridos

b.:t.rilc. num.ro diz*

' nﬁ¢ile por: chull.;'udh.htandé por lo?t.htd; 1a -ctivtdnd ' de
ro-orcion.' Asi; dur.nt. ln -nf-ru.dad p-riodontal, 1. lcttvidld.
. Qiteucldsticl C s d.b. ‘al 1ncr.m¢nco on el nuucrn y n! sgrado de

acttvidad de las o-t.o:l.stos c-rcano' a la lup.rfx:tc o---.

La iQCfividna~ tct.l del  proceso dllfhuqtiVo ‘pu.d. séri
expresada pbr linQAnttftcacién de nucleom de celulas cercanas al
hueso, por millm-;rd de superficie Asea. Est; parametro cumsnta
Para ambos, el numerc de células y el nd;-ro de nucleos por

célula...{(t2)




: Hurmonl paruetroid.l.

.LII ‘cdlulas qu- prnvo:an lilis 6!..,_ .sﬁén bajo'nlﬂcnntrol~
'd- muchl- gltndulal -ndécrinasl p-ra la principal --711 glanqula

‘plrotida, cuya lacresidn. la hnrmona Paratxruxdca. ha demdgtﬂada~

:3;t¢ner.'un- cstimula:ién dir.:ta sobr- los o-t-n:lastos in. vitro,

. ‘hormon.-_ plrneiroidna cau-l ‘un>

’cantrulando,v tnmbxin :51a' .actgvidad~ asten:listi:a qu ‘1os

 n=eanc1tos...(2)

; 1 lcidn cltr::ulicomo -l ‘ilcttco.}‘ﬂhqn 'estado,

n u uuulucwn da 1'a n-a snm-gantca. . Bnldhl

'culnboradorll...(ls) .ncuﬂtraran. us.ndu mteudbl in vitro. qu- laf -

-.nto cunsid.r.hl.‘

Q,?produccian d. t:idn cleri:o. import.nt- -n l- r--orcian ov

Lo- .ltudtos Qn micro-copia"' tranico d. Garant...(la)

:tndgcan qu- ln f.l- inorstni:a dcl huc'o fut r-.ovidn pri{”'

Dtro» f.nam.nn rela:iunadn :on la: r.:ar::an 6Ila. -1  15

acci on capillr._ EI bi-n l-bidu qu. el :artlllgn -pificiarto ‘Iv
-racinnndu par 1os c-pil.rnl durnnte la - :nlciflcaciﬁn.r
,LEI“‘.umqnto de 1-.-xrris-c1an slnsuln.l .n las - znnﬁi"dé
"infli@aéién cau--dar »Pnk 1a enfermedad periodontal, esta
dlr-:fgmnnt. rol;:ianad. :anvelvaumenta de afluencia. de células

encargadas de la resorcidn daea.

La hormona . paratiroidea actia directamente sabre las
funciones y actividades de las células dseas, es decir,
dependiendo de 1la concentracidn de calcio intracelular b

extracelular es el grado de actividad en #@ que se encuentra 1a

2

£




\”fgéﬁa-ﬁ'-ﬁ la

ftéi&ln;’lcdno “ya qd”'hhhza“ﬁchctddqdb nAt;-. ‘§i  .um.nto ‘de
‘Cﬂﬁﬁ.ﬁtraciﬁn d. AMP—clclicn en. las ctlula- o-.ll ‘as clu-adc Q-
-v:-;ti@giagu' por la hurnonn parntiroid-a. sinnda .lt. un f.:tor'
.ﬂéii-néidinant. d- ln rnsorclon as.n. Po-t-riormcntc ne h-bl.ra de

,fd;té nu:léatidp. :uandu se hable. do lal prostaglaﬂdinas.\k- 1”

Dichn hnrmana Qltimuln a lus o-e-oclastos n ubten-‘

fdcl t-a;do c';

lorciénv a---.ﬁ

rcsorcian o.-a.,

Las -u:oprotcin-- cstan pr.-nt-, ’pdrof-h dﬁché' menores

‘"ccﬁtidadll.' y'lu doltruccxon no causar. t-nta d--tntngractan-gdcl
'tcsido como causlrl. la cl'truccion de ll colls.ﬂa. ' ) '

Lll -ﬂdotaxlnnl auegan un PIP.I iaportant- cona ag.ntcs
 1:quxmxat‘=tt:os para la: produccion por. lus ust-nclaltos de acidos
'y ag.nte- quel antes. '

Los . cambios histoqulmicas en la matriz dsea pr&vocﬁdas. por
la HPT, pr-ccd-n a la resorcion atrayendo un gran nun-ro de
ceélulas gigantes. Asi, ne solo las endotoxinas, ﬁero ‘otros
compuestos de origen ba;teriano (prﬁbabl.msnte no ‘enzimas)

padrian reaccionar con la matriz osea, causando uwna reaccion
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"éﬁénncltjtiéa‘!iﬁilah..:

La cndotoxinu ju-gn un papnl m-nnr -n ln iniciacion d. e

*»-nfcrmcdad p.rtcdont;l. p.ro podrt. mor mll sxsntftcativa un ‘liv

"dastruccian de tejidos prafundos un- vez qua el -Pieclic gingivnl

mntriz 6 .:-

'f;rqnéréioﬁu‘os”i;"y,1nb,:-q;¢h96ngéhr6n evidencias de cristales:

r.lqcian' qne?.‘

C1a
: cn‘qrn.ﬁnd~pqrio¢9ntal.

Las Prostlsldhdiﬁls:Qﬁh‘ b-t-hélas'qui

‘del arupo de los 1pidos .lnplll, dcbiv&ﬁdnﬁc de la ci:ltzn:tén y

- .atras. nodificactoncs du lo: a:idn:, arasas polinsaturadql de

‘cadchn 1-rg.. Ec consid-ra que ticn.n pot.nt- actividad bialﬁeica
de naturaleza hormonal.

Exiqt-n diferentes tipos de prnlt;gllndtnas. las cuales,

tienen una funcioén reguladora del metabolismo en los diferentes

tejidos del organismo, y caon diferentes efectos. Cuandg menos 14

tipos de prostaglandinas se han observado en ®! plasma seminal y

34
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o mu.strls -:ndxvidual

much.  °€?3. nan sido obsnrvadas &n otras t¢11dos. fof'pFobiridis

;-intﬂeicamunt. on -l labarntorzu.

LII prastaalandxnas medor conacidas son:
la proltnglandinl E~-1 (PGETI). la presgagl-nqtna F-i-(FGFQI)Fy la
'Prostaglandin.» E—2 (PGE—Z).. —Eitol tipos d.,ApFDsgaglnnhtnas_
’;dificren uno de otro por su acttv:aad binlasica;, h;i. la :PGEél
-ntasnniz- 1la a::xén de cxereal hurnonas. de la PGEQZVQ'bGé—Ihsu

cl!nicu, »utiliz‘ndola- Para lnducxr la labqr:déufaborgn‘

o terap-uti:o.i“t5-
- 'han:héalizgdnvinvesfisacianes. a base de cuitivqs “in
Cvitrat @ "in - vivo", para: d-t.rninar la’ concentracién  de

'pralt-slandinas:»cﬁ t-ixdo sinsival ‘mntermo o lnflaﬁhdo. La -

vvaria:idn tan‘ amplla vde cnnccntraclon de Prostaglandxnas en

‘%conccntractan dl ctlulas inilnmatorxas Cen’ ‘-l tg;ipgtconnct§yq,‘fT:' 

ans‘ d.to;—1ﬁdi:hn'qui:éxi5§i“un; corriiacian .thhgcic;tivs
'-ntrn los tipo. E 4 F de proseaglandlnas en 01 t-jido slnngal.
A ’nga; PGE oS por si sola inflam-toric y causard 1ncr ncnto_ de
ia p-rmnabilidnd vascular; ‘mi.ntras quu la PGF eos bAli:am-ntc

: nnvinflanatoria y dxlmxnuxrt 1a: pcrmuabilidad vascular...(l7)

‘Al  presentarse un estado inflamatorioc se abi-rva un aumento
.dEVPGE en relacién con el tipo F. A medida que dicha inflamacién
dismiﬁuy- s presenta un efecto cohtﬁarxo; aumentando el
contenido de FPGF; por consiguiente se sugiere que el desarrollo y

regresidn de la inflamacidon, probablemente depende de la relacidn
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de conccneractnnos Cde prostaglandina tnfluﬁataﬁia Ly
antinflamatori-.
‘Las accion-- antasonlstal d- las prostaglandinns tlpo E b 4 Fs

l. P.nlb . que  eran vl. dea -J.rc-r .l t:ontro! de lon‘ ntv-lnv

intracelulares de Ad-nosin 3“ 5' - Gmf.to cxcuco (W—c!:lico

e cmp)...ua). = Est- -nucuondu provun- de u- s c.lullsx

”'r-ictu:a-. d-l ATP. por 1- n::xan d- una -nzin loc.liz

f;vlp‘ mrana cclullr‘ d.nomin.dl Ad.ntl—::clasa. la g cu-l -‘n‘
estimulada - por cx.reas hnr-mana- Provmimecs del - tnrrmee'
ﬁcnsuln.o. ’ :

SRR

£1 M—cicuco i ] deno.tnadu -.sunda n.n’sa.ipro. . pdrqu-

tran:nﬂ;- y anplxiica a ' tr-avtl d- las : :.lulas las’ ---qﬁali_s

por- l- hor‘-onas.‘

I..l_ % :anclntral:!dn dc :W pu.d. ur cu-.n’t.'ad ; por la
prostaslandina €-25. en smcral h:u nucl-étldn- :xcltcos afectan
la Jibnra:xon dd cpzi-gs v_}tpcso-lcgs : de l-- células

in#la.qtoriaﬁ.

Tauftk...(iﬂ desostro que la inflamacion gid’ivnl eronica
esta estrechamente relacionada con el inthn en los niveles
‘de cAMP. Sin .mbdrso. en mauestras de tejido gingival "t-n ‘vi'tro".
de la base del molar, la PGF fuéd la mitad de potente que la‘ FGE
en la accidn de incremento del nivel de cAM; por ccms‘sut.nio,

«l grado de inflamacidn del tejido gingival, Puade ser
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‘qt'ér%ni‘na’dq';‘mﬁ li"p»uﬁé‘fcim'q. prostaglandinas € y F.

: L..!“ pro-tagllndinn- r--pr--untan lolamnte ‘un Mcanismo d.
respu-nfa in-flamator;a._' la cu-l im:luy. una ampli- v&r‘lcdld d.

B ‘mccnismns y vi-- qun pund-n sar nctiv-d-s.r

Se, sabc que las prostaslandinas. pnrticularmentn l.a PGE., as
‘ "un cst:mulador Pot-nte d. 1. r--orcian al-n; P.ro ll mclni-mo

L per madiu d.l c;ual tt‘tnuloﬂdi‘ch. r--orctd;n""' no cltt b!an‘

: d-term 1nldo.

Taneo ol calc!o co-o -l cw ‘s® con-id-ran rlguladorus do la D

""-fum:tm :.lular' : licﬂdo .1 calcto (S itl" inpnr-tmt. on -l

utabnlilm d. las c.lulas a-.a- y Junto con .l cAHP rlsulndor d-“

ulor:xdn onl. Si.n cmbm‘so, -xtst. duda sobre lo. Qinctos qu. '

Atx-n. la pro-taglandxru -n .l transport- ;i- c-!cio m l-. ctlul-s_j
qs.as. ) ' :
‘ ‘Fir‘r' y ‘ collborader”...(lﬂ) mtrlrm qu-~ 6;:1:&;-  un
qnéagbni-’é‘ del c.lcto,_ el D—&OO, a1l cual inhibq !.ns efactos que ’
‘ti'.n;, ia f’GE—Z an la r.lorci@n, dl.ll,,. p.ro»qu. dste no ei-nlr'
'-f-ctt.:' -n =1 1ncr~'mnt6 de bnaducciﬁn' de cAMP celular por la

PBE~2

La réstric:idn de calcio influida por el b-600, sugiere que
la accion de la PGE-2.en la resorcién asea, puede ser mediada por

el movimiento intracelular del calcio.




.Lbs -6h¥;c¢1asfé-1~€icn- miiér E-pécidad"di uﬁian . con

PGE-2 que 105 ultloblaseos,’ lo ‘cual’ sugt.rc que estas dos - etﬁo

ide ‘célulal puldun rdspundlr n la Prnstagland!na :on un? cf.cto.

. dxfnrﬁnte canb r-spcctn a la obtencian d- cal:xp de la- celulas;

OIEHB.

A,Egrb,,y,,ta}Qbﬁfgqups 115)'1Eé41iiéf6h iuﬁi;iitqdia fédrif

:pro-taslandincs en ; nl Y port- de’ :alcza -n diferentc: eapasrd-'

‘ctlulnc QII.l,"ﬂI dncxr{, ni al afa:tc es selectxvo para un tipa

de 'celula oses @ Ip.:lfico.

) Pod.mu- consxd-rar dns tipos d- c‘lulao éuua-» rllacionaﬂa-v

j:on lnkrclur:;on a-.a. lnl olt.oclantn: y ale.nbllstos.

d." S hueso

d-svit.llz-do Y =y r-accibn a la calcxton:na por 'mldio &;i:
xncrom-nto en el cAHP y ‘1a d:sminuctan an 1a obtencidn da cal:ic.
xLos' ultnoblnsto- --‘ dne-rminan por Iu nivcl nlta d- ‘fosfatasaf.
alcaltna, por no prlsnntar actividad dp rc:or:ian,acea "in Vttro"

Yy pPor su 4aita‘d- respussta a‘li;céléiéonina.

Toda la pﬁostgglandin- ., estudiada apoya aumen tos
éisﬁif;catiVos en la pbtencian de calcio por la poblacion de
Dsteoclhltos. con uﬁ efecto mayor notado con la PGE-2.

Farr...(18) también observd efecto de la PGE—~1 y FGF-2 en la

obtencion de calcio en las poblaciones de osteoblastos.

S8
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fguhﬁ&b-li'prcscnean‘ddﬁc-ntrndiéhhi‘blinl d;.HhT y‘#GE;z édr:

separ;do,l no . se absarvan efectns s:sn141cativos, sin embargo, la

“cambihiciapnde ambas si Prnduce ef.cto sxsnn*xcaexvo.— ppr-nncima
:de'iblcbﬁtrblhﬁa; Qn'la Pablacxén de osteaclastas._ s o

Esfbs- bstudibiv perm:ten soportar la thotesis dé: que los

{camb:os en. el calcxu iﬁcracelular, tanto cnmo en el :AHP. estén

].invulu:rados en el :ontrul del metabolxsmu de las células 6:-:

La furm- por madxo de la: :ull las Prostqglnndinas '@ﬁfihyéﬁ
 ‘“1 ln’ r -nr:xénf é-aa. cs a travts dn la qstxmula:xan?_qh la
;ncelvid.d o.t-ocliitica,'aun.ntando'ppr lq'tiﬁto iafcon:;nerncidhl”
‘de ,':alcio g oh- ios »o-toucln-tos, T ya -qui'iﬁot esta 'man-ri

“i d.--in.raltzan -l hu--o.‘

Est' conc.pto

':lo-*inhibtd oS d- ‘ '” : ‘dnlqitdnjﬁp*yin;gpo. dism;nuycn

apa:idad d- obt-ncion d. :alcio d. IQI nlt.uclactcs..!(tZ)

LI mayor!l d- lol -ltudia- compru-bln qu. lOI ‘ost.ocln-to.,
timnen pan mayor‘ ’capl:idad d- unian -’_.”xj pes—z qu- 'lpil
,Qltlﬂblllfdp; S;n -mbarsn. la f.lt- de efccto d. 18- PGE—2 en la
:‘obt.ncxan dé calcxo por los olt.ob;astos, no pu.d. ser d-bidl

exclusivam-nt. a la falta de sitios intriﬁsecui dc‘unioh a. la

PGE-2.

Es Pcsiblé, que a pesar de gque cantidades significativas de
receptores  da PGE-2 estén prasentes en los osteoclastos, estos
estén unidos unicamente a la Adenil cAMF ciclasa, y que exista

cierto increments en la obtencidn de calcio por los osteoblastos,
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’ p-ro 'éun ‘enta con:un@raétﬁﬂ -q’.abhasildpivpnﬁuqﬂi'jpdré' ser.

sxsn:f;cattva.

kEs fa:tiblc L que’. en -1 hu.nn, 1a pruﬂqccidp.“lﬁdogqha‘ de
prostagl.nd;nas Pnr las ostuablastos, :pu;dg'lgt-ﬁ;inyolucrédn_-n
pY-1-1 proccsoﬁ reguladores devtransporte.da-:aicié de astés céalulas
y Que el xn:remento de los nivelns locales de 1proitagldndiﬁé,'

‘pucda contrular el metabolinuo dcl :alcin en- alnj- ust.o:lasto:.

-Pérv ccnPigutont., ,li;- itimulacian d. los ost-ablnstos ;y'_-l

:incremente :lacal d- Prn-tcalandihni pu-d- conduc!r I un: 'aun.nto

»d-: 1. ‘actividad nltun:l‘stnc‘ :o-o»vla d- canbios an .1-'ca1c1u

xntrnc.lular. E-eu sugi-r. S .inportant- pap.l 3‘d5 vibl

 °|¢.°§1¢.€0. on -.dlar ln.‘ d._lp- o-t-ocllltos -n' lir

U r'lnrcxan e
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Interleukina-2.-

Algunos  ‘¢:§u61ai realizadas han Pﬁdidd demostrar una
F-lacion entf; la r-lértion osea y 1a PFoduc:ienfd. un kfactor‘
'dcnomanndo tnturlcuk:na—z (IL—2)| dicho factor .s llamnda tlnbién
'factor de crnclmx-ntu,d. las cqlulas—T y -varoduc;do »Pnn las
mismas. o - | |

Snypogr.;.(g?),v d@mp;trd que las células .xtrhiq;i-dqizaﬁql
'p.niddbqtnlihgiﬁflama&as,lnn :aph:-s:d-‘péﬁducirTIL-é.iA.ﬁﬁiyﬁndq‘j'
»;1. r-‘éréiﬁn ai-h;< pusxblnmcntn ﬁ-nbidn d- pradu:ir.‘llniokinnl
VFAD Y- prostaslandtnnn in vitru, sin unn ostiaula:idﬂ pr.via;'
taqtndol. on :u-nt. que ‘como sa han- obt-nldo d. zcn‘- iﬂfll.ldll.

'pu-dc p-n--rnc qu. ya h-blan -tdu .-ti-ulad.- .n lou_ tejidos, .

antes de su nbt-ﬂclon., U SRR -~

Hnrg.nhascn .ne d-tlctd IL-Z -n flutdo gtnstvalg pnru .11

'xlctivador eiuocitico.ﬁ .1 cual aun-nta 1- produc::dﬂ dc IL—2 y es

,:apaz tambxdn de modular la’ aceividad ostqo:l‘.ttca...(zo).,

Muchas de la; lesicnes, debido al tr.t.mi-nto'pf;quirdrgicot”
pqedoq estar ‘n' una fase inactivas b4 'dffis a ppjlr' del
,tf@tamignfa'.prlqu1r¢rgico Pu.dan,p.rmnn.c.r icti?l‘i -asto nos
permite esp-cﬁlar que ‘la produccicén de fLrZIy la'acttva:iﬁn'da la‘
re:orcién.os-a. ;st&n detsrminadauvpnr la capa:idid inmunolégica

individual y por lo tanto por la actividad de 1la enfermedad.

En la enfermedad periodontal avanzada ésto se reduce,

sugirienda la presencia de alteraciones inmunolégicas; es posible
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que Qnu dqsﬁquﬁlibr;d Jal lis?chn inmuﬁologicn‘ Q.Q 6an1festldq
lacaianhte con produccién de IL-2,. - ’ N

A"POIar de qio; X 13 -vidnnéé que la enfermedad’ pnri&danfal

” pra5r-sa mediante la rllor:ian bu.a. y -i la lnsién no praduce un

'fa:tar d- P.!arciﬁn ésca, duta no :antinuaré; isto nos compru.baf

. que s:cmpre eq las lesiones xn#lamatortas de ‘;a en#-rmcdcd

i:'|.-mr-i::¢:|m-»eal estd’ pr.--nte el IL-Z. (-1, 1-} factor delnncadcnlnt- de

EIa rcsnrcién asea."'

Si lus. G‘lulll .xtraidn- dl le-ion.s Provocadas Por i§
',-nfurncdad p.riodont.l son capac-- de prndu:ir IL-2 Yy un factor
-activndor d. la rnsorctan o--. lxn una aayor Qltinullcidnk‘in

vttro. qu.d.rll por d!t.rmtn-r. [ 31 .llll lo hac.ﬂ 1su.l 1n vtvo.‘

Difenilhidantoina.~

ALAHBifﬁnilhidnht;ihn.iDPH).'--'un midt§3ﬁ¢n£6 $ﬁ§xc;ﬁvuiixvd
uétii:@dd para  pacisntes qUi, sufr.ﬁ V:lPiliPli.; bevocjl
_hipurpl;sigvgingiQal, . ' ' L :

'Estudiosb _realizados por Lerner  y cblabéraddres...(Zl),
d.tnfmihan un efecto inhibitorié de: dicha drogl"lobri la
' prostaglandina E-2 (FGE-2) y la ﬁarmonl paratiroideé (PTH);

A pasar de qu la DPH causa Altérqciunes singivé;es; a niveli

4sec su funcisn es la de inhibir la resorcion.

Se dice que la inhibicion de la resorcion osea por la DFH es
debida a un efacto inhibitorio directo sobre los

osteoclastos... (11



‘La hovmuna Paratzroidea y la Prostaslandina E;z, psti@uian
“la formacxén de AMP-ciclico @n las células 6-&.:. éi?ndo ésfo
nu:leéexda un mcdiadur» 1ntra:e1u1ar oo la regdrdian - Geoa
 ‘é5timu1adé par‘éstas dos hcrmunas- s1n embargo la DPH no presenta
: eféctu .alguno en la FDrmacxdn de AMP—:(:lico est:mulada ya' sea.
:por la PTH o la PEE—-2

letrop 'y :olaboradnres...(Z) al _cantrérin de Lernéh.
'cémpruebé que la DPH reduce el n;vex d- AMP-ciclico ‘.ntiﬁdlidov

‘ #°ﬁL,:l§ DPH, peru ;ujﬂ estudxan iu-ron‘.‘r-ali‘adu-‘- §on

conccntrac;oncs muy altas d. dxcha drosa. - A pe-nr de quI nl AHP—‘
‘c}clico es un mediadur dl—la resorcion 6--;; la  inhibicisn de’
'diéha r-sorcxan por la. DPH el tndaplndi-nt. de la coﬁ;-ntrac;bn

del AHP—cicltca intracclular.f

Qtra de las farmas pur m.dio do ll. cualns la DPH inhibu 'id;
vresorcnon' aseaf és' cvztnndo' 1a xib.racxén de calc;o .qug"es
:"estxmulada por la hormona paratxrc;d-a.

'Lernar...¢21) rlalihd cultivas o-eos estimulados por PGE-2 y
?TH;' a  los cuales pa!teriarmente aplice DPH. para camprobar el
lefecto inﬁibitorio'dc»Qlta’en;la resor:ion’ose;. Después de 24
horas, dicho cultiva fueé lavado para eliminak el DPHvy el hueso
quedo qe nﬁevovcxpuesto solamente a la kTH y g}adualmante empezd
a reabsorberse; demostrando también que dicho efecto inh;bitoriu
es reversible.
* La PTH no s&lo estimula la liberacién de minerales del
hueso, sino tambxeﬁ la degradacién de la matriz dsea y ‘la
liberacidn de enzimas lisosdmicas como 1a B-glucoronidasa y

B-M-acetilglucosaminidasa... (2), sugiriendo ésto que la DFH
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Jinhibe la-

;A;séhﬁién; bséa»;ntgﬁiibiendd?é6ﬁ 11§' liSeréci¢n“QE
‘en;imas lisgéémicas ¥ eviténqg ellfraespérté déi calecio y .Dtros
.minéri;es a traves de la meﬁprana dé‘ibé Dstegqléstus. '

‘ ,Pbr‘wﬁl@jhA(- 14 DPH siempre %e ha*Cgréctehizada, como. uné‘r‘ '}j
draoga estabilizadora de membrana y se ha demostrado que inﬁibe-lé .
.sécrecian ‘déf varias ‘hormnnas como la insuliné; calciténina;

catecolaminas y' vasopresina.



DISCUSION -

"En la -nfnrnedad p.hid&dﬁ%ilz}i'Eéibrtidﬁ~q-ia ‘JudQQV'un.

.7papel deturminante ¥ rndi:al para 1_ pébdtda'u maﬁeenimi-nto " de
:ln- dientes en la boca.

En el’ pruceso de r.snr:xan ﬂl.l,. -stahkimﬁii:nddé 7#nc€obes

'Jlo:ales; comn la placa dentobact.r;anl, qu. es la qu- inicia }!;"

ra 1nst-nci- 1- ;

'ﬁ;xrri;acion d. las tcsidus p-r:odantalks; en prim:

"f'ehcxﬁ.- Paco a‘ poco lo- productn- bactarianas _y‘_Jos"qxqmo--
'>m1cronr5anlsmns pen.tr.n en: te:idas m‘- profundos ‘dlitruytndb;ps

'paul.txnam.nte.

En el prac!co de . rnanr:xen d-.- se pr-s-nea un d-g-qunllbrio
. ""”Entr'e Ia re-y rclcm y la fo’-macusn de huesn. E>’15ten :cmtr*nvar‘s:.as L

pera lﬂ nltzmn 1nltanc1a, aunenti la re-orc1dn Osea

cst-ncltgtica' § ademll d1lminuye la fnrma:xon de huaso llevad- a

l -

bO PO IOS OSt.QDIith.-

Durante ‘la r.sorcxon a-ca el organis-o reacciona y. acelera
‘gn"4ormacidn‘ de hueso.f n-txmulandu a los osteoblastcs conov,un

‘_m.canxsmn dl d.fcn’a para contrlrr-star l. r-.orc:ﬁn, pearo @sta
vultxml 4lleva una :valocidad ©inalcanzable y [ 13 1npu§}§lav ei

qquilibr:o Intre estas dos actividades de las celulas dseas.

La resorciéon dsea €5 un mecanismo puramente ostecclastico,
ya que todos los procesos y substancias que estan relacionadas
con ésta, de una W otra Fforma, actuan en dichas células,

estimulandolas o inhibiendo mecanismos contrarios a la resorcidon.




] Dasdc' el 1nic1o dl la xn#lamacian sn pre-cnta afluenc1a déj
»11nfn:itos e el zona, “los cuales - ademis de‘ lxberar
L’prostaql.ndxnls. f be-ran ,.linfocinas ;éug_ Fun:tunan_;_:omQ 

;j(”quxmiotl:ti:os para la m;gr-:ien dn macroiagos, g 17} mant-ngmiéhtb’
an.  la zana y la activacién para Gaao:;tar y diserxr el aﬁﬁiséno

"

presente. Tambxén se ‘ccnsxdera a las lxnfucxnas,  camo fﬁactﬁr

actiyidaﬁ d. oseuuclnstas (FAO),' induc1endo 151,

LOI macrafaguslno sdlo fagocitan antisenun, ‘que tamb1en'

']Fagocitan‘ parti:ul' q;yaqri~_ayudando a la’ a:cian. de ‘qu'

ostao:laltos.

Tantu . las prostaglandxnas, hormnné -pér&tiroiaea 'tamo

‘,inte»laukina—z 71neervxenen env.el pro:esc de' resor:xén ésea,ﬂ

'act;vandn a las usteu:las os uantu para Producxr :olngenasa :cmn'

rfagocitar las particulas d-l tadido oseo.."k ’f flf:”’
Entre Ias pwustaglandxnas se cbs-rva que la prnstaglandxna

: 5#2' :

Vl Isp.ctf;:a para 1‘ resorctﬁn b4 la pra:tagland:na F

~;¢6.cto contrario.! :5 S ‘_';f ' [ : ~'; -V 7__ﬁ

Fnﬁ"éfrb lado, " 1a interleukina—2, producida por los
linfocitos desde el inicioc de. la inflamacien, . e cah;id-ra como

1fa:tor_d.scncadcnahtn de la rauorcibn asea;‘

L%gr;ﬁunstan:ias $ntts meﬁcinhaﬂ&s provacan resorcion ssea,
mediante lé estimulacion de los ostecoclastos directamente, para
aue estos realicen las acfividddes que les corresponden: como 1a
liberacion de colagenasa, fagocitosis ¥y la obtencidon de calcic

del tejido oseo. Sin embargo, tambidén =& consideran importantes

-




;los acontec1mlentos dentro de la célula, para quefesta rea1iég’1u

'antes mencxnnadu. ’Cbh,b éstu = méﬂ hefiero :él  7AﬁP;é1¢1icq
“dxre:tamente. ya ,qgé vé:tﬂa .cnma ‘SéSUndD &ehsaﬁero éaré la
"a:txvac1¢n del osteoclasta Y tantn 1a prostaglandlna E—2, como,ig
;hormpnaA parat;roxqea, 'estan ’dxrectamente relac1unadas eon el
a‘ur’nen;tcr de’ 1&a ‘C:DI_%\CEHICI‘EC%ién dﬁ AMF—cit:lxca en _;la célulé,- ,s"in

descartar la concentracién de :alc1u como segundo mensaaero en la

L-resorcion dsea.

sten ntras substancxas pr}

quqidasvﬁémbién enuel orgénismof

._que txenen an efecto antagon sta. como soh:'la 1ndametac1na Yy la

'calcxtmnlna, .xnhzblendo <istas fla ”acciah de prostaglandxnas,

"; ,hormana paratxrnpxdea e 1nterieukxna— Se cnmprobo tamb:én,ﬂ el

'ﬁ‘e{ecto 1nh1b1tcrlc que - Presenta la d14en11h1dantn1na en - pac:entes4

v'eplléptLCOE “a, 105 :uales se les admxnxstra~ dxchn' medxcamento,

Apavatzro;dea, a- pesar de que Lausa alterac:mnes glng1va1es.

El mecanxsmolde larresorc1on 6sea no. esta bxen def;nxdo,‘éin
_emba»go.x;i;,fmaynria de los.: uutcres de r:ben como prlmera etapa[
la degradac;dn, de la magrx:~qrséhicé, llevada a cabo pnr_ ia'
:colaganasa y otras'ehzima;{;‘y éosteﬁior a ella la fagocitosis de
las fibras colagenas para po=teriormente pasar a la fago;itosié,y

degradac1an de los cristales oseos.

La resorcion osea es llevada a ‘cabo por mecanismos
inmunohistoquimicos, activados por estimulos locales, Y que

existen antagonistas  aue no se han  podido uwutilizar como




terapeuticos para evitar- el proceso destructive del tejido dseq.

Es impartaﬁte mencionai que‘ig enferme&ad‘periopﬁntal en su
‘, etaéa destructiva se‘presenta :ﬁn mayor frecueﬁcia,vdequés de lau
‘%tercera'década de 'la vida, v ﬁno.de 1os ohjétiVns'primardialesres
.érevehifla - antes  de que ésta se encuentre. en‘ un estado
'irPeQersiple.b » 7 .

-éi:—ﬁroblema Sl %Qe hbsfankfentamas es que gl-Pacjegfé na se
;ngcéﬁa?raéa»ﬁue' Préééqﬁa dichbi P;bblema; :genefalhenfe-~ por.j
ignoranci; Y éunado a ésto pé?qué'es una'ehférmedad aé&ﬁtémética,
‘éﬂe‘fséié Presenéa sintnmatolhéia, 'cuandm se‘fb;m; un proceso
infec;iosb agudo, coﬁubes el‘absceéa periudohtai o la gingiVitis:

" necrosante ulcerasa.

»Lal‘e;iminaﬁién,,QE‘fios fa;fores iﬁritanteé locales ' del"

‘tejido.enfermo, - es una forma .de ﬁrevendibnf'yé:Qué cevita gue’el

PFD¢E5D1§;tDlﬁgiCD llegue avﬁus‘ultihas cbﬁéeéqéﬁc;as, é§3qé;iﬁ;
‘1a pé%di&a ‘dentaria y por lo ténéd la alteracian de todas flaé‘
finciones del sistema masticatnrid;’ »

,La pﬁomocién Ty vedu:aciﬁn della salud en la pablacibn es
érimordial,“ya ‘qde la con:iéntizécién acerca de lb'qué es e;
Prnb;emé‘ de - la enfermedad pericodontal es detérminante en - la

prevencién de dicha enfermedad.
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