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RESUMEN

Diversos estudios llevados a cabo en los dltimos afios han demostrado que la respuesta al
tratamiento bésico en individuos fumadores con periodontitis no resulta igual de eficaz como
el tratamiento no quirdrgico llevado a cabo sobre los pacientes no fumadores(1-10). De igual
manera, la capacidad de cicatrizacién reducida observable en fumadores reduce tanto las
esperanzas de éxito tras el tratamiento quirirgico en estos pacientes, que cada vez son mas
los que optan por limitar las intervenciones en individuos fumadores al raspado y alisado
radicular. Sin embargo, parece que la participacién de la terapéutica antibidtica en estas si-
tuaciones, ya sea a partir de su administracién tépica o sistémica, podria mejorar el resultado
de nuestros tratamientos.

El objetivo de esta revision es analizar los estudios que proponen el empleo de antibidticos
coadyuvantes al raspado y alisado radicular en pacientes fumadores en un intento de mejorar

los parametros clinicos y microbiolégicos tras el tratamiento basico de estos pacientes.
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ELTABACOY SUIMPORTANCIA
DEMOGRAFICA

DATOS EPIDEMIOLOGICOS

Enlos tiempos que corren, no pasa desapercibido para
nadie la importante influencia que tiene el tabaco so-

bre la salud general del individuo. La Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) asegura que la mitad de
los fumadores que consumen tabaco durante toda su
vida podrian morir como consecuencia de su hébito
(11).Resulta mas letal que cualquier otro producto, ya
que por si solo es capaz de generar una morbilidad
mayor que el SIDA, las drogas legales, las ilegales, los
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accidentes de carretera, los asesinatos y los suicidios
juntos.

De acuerdo con los datos que publica la OMS, el con-
sumo de tabaco, a pesar de lo que puede parecer, con-
tintia creciendo. El nimero de fumadores es cada vez
mayor, asi como el numero de cigarrillos consumidos
por persona al dia. La prevalencia del tabaquismo ha
descendido en algunos paises desarrollados, pero el
consumo de tabaco sigue aumentando en paises con
bajo nivel de ingresos, especialmente en mujeres y
jovenes, lo cual pone en peligro no sélo su salud, sino
también la de futuras generaciones (11).

EFECTOS DEL TABACO SOBRE EL. ORGANISMO

El tabaco se elabora con sustancias nocivas y adicti-
vas que provocan dafios severos en el organismo in-
dependientemente de la forma en que se consuma;en
muchos casos estos dafios acabaran en la muerte o en
discapacidades severas para el individuo (12).

Son ya bien conocidos los efectos del habito taba-
quico sobre el organismo, entre los cuales pueden
destacarse no sélo el cancer de pulmon, sino otro tipo
de lesiones cancerizables, asi como el EPOC, enfer-
medades cardiovasculares, complicaciones durante
el embarazo, osteoporosis, etc (12-16). En el &mbito
de la salud oral, el tabaco también provoca severas
alteraciones, y de ahi la trascendencia de esta revi-
sién.

EFECTOS DE TABACO EN LA CAVIDAD ORAL

El tabaco es uno de los principales factores de ries-
go para la patologia oral. Entre las afectaciones mas
frecuentes y graves que pueden suceder estan el car-
cinoma oral, las lesiones en la mucosa, la periodonti-
tis, la fisura palatina, etc. La mayoria de ellas tienen
una trascendencia tan importante que merecerian una
revisién aparte, sin embargo, el objetivo de este tra-
bajo es centrarse mas en sus efectos sobre el perio-
donto.

Debido alos motivos que posteriormente se exponen,
el tabaco se erige como uno de los principales facto-
res de riesgo de la periodontitis. No sélo es mayor el
numero de pacientes con periodontitis entre los indi-
viduos fumadores, sino que ademas la evolucién de la
infeccién es mas rapida y la respuesta al tratamiento
es mucho menos exitosa.
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DIFERENCIAS EN LA PERIODONTITIS DE LOS PACIENTES
FUMADORES

A la vista de las investigaciones que establecen el ta-
baco como unos de los principales factores de riesgo
de las periodontitis es importante determinar por
medio de qué mecanismos desempefia dicho factor
de riesgo su accidn; es necesario saber cémo actua el
tabaco sobre el organismo para entender su implica-
cién en el desarrollo y evolucién de la patologia pe-
riodontal.

Diversos estudios han sefialado que el tabaco actua
tanto a nivel local como a nivel sistémico, afectando
por tanto no sélo a los tejidos con los que entra en con-
tacto directo, sino que es ademas capaz de generar
alteraciones enla respuesta inmunolégica y enla com-
posicién del biofilm subgingival del paciente. Todo
esto genera en ultima instancia un empeoramiento y
una acelerada progresién del cuadro periodontal, que
en ocasiones, sin embargo, puede enmascararse clini-
camente y pasar desapercibido al odontélogo gene-
ral, por poder verse reducida la sintomatologia de la
respuesta inflamatoria que esta teniendo lugar en el
periodonto del paciente.

Estableciendo un criterio de clasificacién, es posible
dividir los efectos del tabaco en funcién del nivel al
que actian:

— En la respuesta inmune

— Enla composicién del biofilm subgingival

— En las manifestaciones clinicas de la periodontitis

La periodontitis tiene un patrén de aparicién diferen-
te en los individuos fumadores. En ellos, la respuesta
inflamatoria méas inmediata ante la amenaza de las
bacterias periodontopatégenas se ve reducida, dismi-
nuyendo de esta manera las caracteristicas clinicas
secundarias a esta primera fase de la respuesta del
huésped. La reduccién de la respuesta inflamatoria de
los pacientes fumadores hace que los signos clinicos
clasicos de la periodontitis, aquéllos derivados preci-
samente de la reaccién inflamatoria, (encias edemato-
sas, sangrado al sondaje, etc), que habitualmente acon-
tecen ante la exposicién a los patégenos periodontales,
no tengan lugar. Esto hace que, por ejemplo,no se haga
evidente el sangrado al sondaje tipico de los estados
previos a la enfermedad periodontal, que nos avisan
en muchas ocasiones de la reaccién ante la exposicién
antigénica que esta teniendo lugar en el periodonto.

Sin embargo, en ocasiones se ha descrito un fenotipo
hiperinflamatorio en los pacientes fumadores, segin
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el cual, la liberacién de mediadores, enzimas y cito-

quinas durante la periodontitis tiene lugar de manera

aumentada, lo que justificaria la mayor progresién y

gravedad de la infeccién en estos pacientes (17-18).

Estudios in vitro han demostrado la aparicién de una

serie de signos histopatoldgicos a este respecto:

— Disminuye la capacidad de deformacién de los neu-
trofilos, alterandose de este modo su capacidad
para emigrar de los vasos y fagocitar al antigeno
en los tejidos (19,20)

— Disminuye la funcién de los fibroblastos, y dismi-
nuye la capacidad de éstos de sintetizar colageno,
lo que justifica la alteracién en la capacidad de ci-
catrizaciéon de los fumadores (21, 22)

— Aumenta la produccion de citoquinas, especialmen-
te de IL-18 y TNF-a (23, 24), y disminuye la libera-
cién de inhibidores de las proteasa, o que contri-
buye a una mayor grado de reabsorcién del tejido
conectivo y el hueso (25)

En lo que al papel que juegan las bacterias se refiere,
las diferencias microbioldgicas en periodontitis en
pacientes fumadores y no fumadores no estan claras
por el momento. Algunos estudios indican una mayor
presencia de ciertas especies en el biofilm subgingi-
val de los individuos fumadores, mientras que estas
diferencias no son detectadas por otros autores (26).

Existe cierta unanimidad a la hora de afirmar que la
composicién de la placa varia en pacientes fumadores
y no fumadores, sin embargo no existe consenso en
cuanto a qué bacterias son las que aparecen en distin-
ta proporcién. Casi todos los autores coinciden al de-
cir que el tabaco, al modificar la resistencia sistémica
al huésped y al reducir las cantidades de oxigeno en
los tejidos periodontales, favorece la progresién de las
bacterias anaerobias, especialmente los periodonto-
patégenos, predisponiendo a los tejidos al avance de
la infeccién.

IMPORTANCIA DELTRATAMIENTO MECANICO
PERIODONTAL

La eficacia del raspado y alisado radicular como parte
fundamental del tratamiento no quiridrgico de la pe-
riodontitis crénica ha sido demostrada por numerosos
estudios longitudinales sobre terapia periodontal (27-
29).Es por ello que el desbridamiento radicular ha sido
considerado como la clave determinante en el éxito
del tratamiento periodontal. Aun asi, existen factores
anatémicos que limitan la efectividad de los resulta-
dos de la terapia no quirtrgica, entre los que cabe des-

tacar la presencia de bolsas profundas o furcaciones.
Ademas, la capacidad de algunas bacterias para inva-
dir la pared blanda de la bolsa o los tubulillos denti-
narios afectan a la respuesta global al tratamiento no
quirurgico. Los procedimientos quirurgicos ofrecen un
mejor acceso al desbridamiento de la superficie radi-
cular, si bien, estudios clasicos longitudinales no mues-
tran resultados claramente superiores con respecto a
otras modalidades de procedimientos no quirurgicos
a largo plazo, lo que se hace ain més destacado en
bolsas de profundidad leve o moderada (2).

Los pacientes fumadores no sélo muestran mas fre-
cuentemente periodontitis avanzadas que los no fuma-
dores, sino que, ademas, suelen responder de forma
menos favorable a la terapia mecéanica periodontal tan-
to si ésta incluye o no cirugia (30-34). Ademas, se ha
asociado también este grupo de pacientes de forma
mas frecuente con la recurrencia y el fracaso de la te-
rapia periodontal (35).

La justificacién racional del uso de antibiéticos como
apoyo de la terapia periodontal basica estd basada en
que la periodontitis es una enfermedad infecciosa cau-
sada por un grupo especifico de bacterias que actiian
sobre un hospedador susceptible. Estas bacterias no
suelen encontrarse en individuos sanos, si bien, pre-
valecen sobre otros grupos bacterianos en pacientes
con periodontitis crénicas avanzadas, agresivas, refrac-
tarias, necrotizantes, etc. Segun la clasificacién por
grupos de Socransky (36), estas bacterias pertenece-
rian a los grupos naranja y rojo. El objetivo, pues, del
tratamiento periodontal debe ser la erradicacién de
estos microorganismos, acompafiada de unas condi-
ciones clinicas de salud.

Existen evidencias epidemioldgicas que indican que
el tabaco es un factor de riesgo para la presencia de
periodontitis mucho mas fuerte que cualquiera de los
5 patégenos periodontales mas relevantes: Actinoba-
cillus antinomycetemcomitans, Porphyromonas gingi-
valis, Prevotella intermedia, Eikenella corrodens y Fu-
sobacterium nucleatum (37). También parece que los
pacientes con periodontitis refractaria son en su ma-
yoria fumadores (20).

Estudios clinicos han indicado que el tabaco puede
afectar al éxito o fracaso de las distintas modalidades
de terapia periodontal. Ah y cols.y Preber y Bergstrom
(30,31,33) publicaron que los pacientes fumadores
mostraban una respuesta menos favorable tanto a tra-
tamientos periodontales quirirgicos como no quiruir-
gicos. Este hecho fue corroborado también por Tonetti
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y cols. que obtuvieron menos ganancia de inserciéon
clinica tras la terapia mediante regeneracioén tisular
guiada en los pacientes fumadores frente a los que no
lo eran (38). Miller comprobdé cémo el tabaco ejercia
una influencia negativa sobre el resultado de los pro-
cedimientos mucogingivales de recubrimiento radicu-
lar mediante la técnica de injerto libre de encia (39).

En teoria, la seleccién de un agente antibidtico con
capacidad de eliminar estas especies de bacterias
anaerobias podria beneficiar el resultado clinico de la
terapia periodontal. Este hecho se ve dificultado por
la estructuracién de la placa bacteriana como biofilm,
que impide la penetracién del agente antibiético en
concentraciones letales para las bacterias (36). Es por
esta razon, que la terapia periodontal antibiética no
tiene sentido sin la desestructuracién previa del bio-
film subgingival por medio de la terapia mecéanica
periodontal. Antibiéticos como tetraciclinas, doxicicli-
na, minociclina, metronidazol, amoxicilina con o sin
asociacioén a acido clavulanico han sido hasta la fecha
los mas utilizados en periodoncia como terapia coadyu-
vante del raspado y alisado radicular, mostrando re-
sultados favorables en determinados casos de perio-
dontitis.

LOS ANTIBIOTICOS

En un intento de mejorar los resultados del tratamien-
to periodontal basico en los individuos fumadores, al-
gunos investigadores de los tltimos tiempos han rea-
lizado estudios en los que se asocia a la terapéutica
basica convencional al empleo de antibiéticos. En la
mayoria de los casos, se ha empleado la doxiciclina (1,
3-58), aunque en alguno de los estudios revisados tam-
bién se ha intentado analizar los beneficios adiciona-
les del tratamiento con metronidazol (9, 10, 40) o la
azitromicina (2). Sin embargo, la capacidad de las te-
traciclinas de modular la respuesta del huésped es el
factor determinante a la hora de elegir el antibiético
que asociar al raspado y alisado radicular.

La doxiciclina y otras tetraciclinas modificadas quimi-
camente poseen no sélo un nimero elevado de pro-
piedades antimicrobianas, sino que intervienen ade-
mas en la degradacién de enzimas tales como la
colagenasa, la MMP-8 y la elastasa (4). Durante la pe-
riodontitis, se produce un aumento en la liberacién de
estos mediadores y enzimas, especialmente de las
derivadas de polimorfonucleares (MMP-8 y MMP-9),
las cuales puede verse en el analisis del fluido crevi-
cular de los sitios afectados en estos pacientes y son
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las causantes de la degradacién del colageno durante
el curso de la infeccién periodontal (1).

Al efecto antimicrobiano de las tetraciclinas puede
afiadirse la ventaja adicional de su capacidad para
modular la respuesta del huésped, de tal manera que
se ha visto que, dada en dosis subefectivas, es capaz
de inhibir la conversién de proteasa latentes en pro-
teasas activas, disminuyendo de este modo la degra-
dacién del tejido conectivo y regulando a la baja la
tasa de reabsorcién ésea (1, 4).

La periodontitis es, sin duda, una infecciéon que cursa
con una actividad elevada de las proteasas, especial-
mente en individuos fumadores, por lo que el empleo
de determinados antibiéticos podria mejorar el resul-
tado del tratamiento periodontal basico, fundamental-
mente en estos pacientes (1, 4), sin por ello aumentar el
riesgo de desarrollar resistencias bacterianas (41-43).

Con el propésito de valorar si efectivamente, los be-
neficios de la terapia antibiética tépica o sistémica,
sumada al tratamiento mediante raspado y alisado ra-
dicular, tienen como consecuencia unos mejores re-
sultados en el tratamiento de los pacientes fumadores
con periodontitis, se han analizado las publicaciones
mas recientes realizadas al respecto. En ellas, se en-
cuentra una gran versatilidad de los resultados, y una
escasa estandarizacién de los métodos de medida para
la valoracién de la eficacia post-tratamiento.

RESULTADOS CLINICOS

Como se sefialé anteriormente, los pacientes fumado-
res tienen disminuida su capacidad de respuesta al tra-
tamiento periodontal, y no se producen en ellos cam-
bios clinicos demasiado esperanzadores que indiquen
resolucién de la periodontitis. Son numerosos los es-
tudios clinicos que analizan la eficacia de la terapia
antibidtica, bien sea ésta sistémica o local, como
coadyuvante del tratamiento convencional de raspa-
do y alisado radicular. Sin embargo, los estudios pu-
blicados analizan la respuesta de los tejidos a corto
plazo, no existiendo evidencia cientifica aclaratoria que
explique como se comportan los tejidos periodonta-
les de este grupo de pacientes a largo plazo.

Atendiendo a los estudios que se realizan inicamente
en sujetos fumadores, Mascarenhas y cols. publicaron
que la utilizacién de azitromicina sistémica tras la ulti-
ma sesién de raspado y alisado radicular proporcio-
naba diferencias estadisticamente significativas en el



Bascones Martinez A, Matesanz Pérez P, Escribano Bermejo M.

Andlisis de la eficacia de la terapia antibidtica coadyuvante en el tratamiento bdsico de la periodontitis crénica en pacientes fumadores

nivel clinico de insercién y en la reduccién de la pro-
fundidad de sondaje tanto en bolsas moderadas (4-6
mm) como en bolsas profundas (>6 mm). Ademas, esta
ganancia clinica de insercién parece aumentar a lo lar-
go de los 6 meses que dura el estudio, mientras el gru-
po control no sufre este incremento pasados los pri-
meros 3 meses. No observaron cambios en el sangrado
al sondaje (2).

Por su parte, Paquette y cols. estudiaron el efecto de
microesferas de minociclina en pacientes fumadores
con periodontitis crénica, y encontraron que, aunque
existian diferencias significativas en cuanto a la reduc-
cién de la profundidad de sondaje en el grupo de pa-
cientes que recibié terapia antibiética frente a los con-
troles, esta diferencia era clinicamente poco relevante
(1,19 vs 0,9 mm) (6).

El inconveniente de este tipo de estudios es que no
existe un grupo de pacientes no fumadores enlos que
se analice la eficacia de esa terapia periodontal sin la
influencia del tabaco, imposibilitando asi el poder com-
parar los dos tipos de respuesta al tratamiento.

Kinane y Radvar (1997) presentaron un estudio com-
parativo de 4 modalidades de terapia periodontal en
pacientes fumadores con periodontitis refractaria. Los
grupos se dividieron segun recibieran tratamiento de
raspado y alisado radicular inicamente, o acompafia-
do de fibras de tetraciclina al 25%, minociclina en gel
al 2% o metronidazol en gel al 25%. Independiente-
mente del tipo de tratamiento recibido, los pacientes
no fumadores mostraron significativamente mejores
resultados que los fumadores. Si bien los pacientes no
fumadores obtuvieron mejoria estadisticamente signi-
ficativa de la profundidad de sondaje media tras el tra-
tamiento con antibiéticos (1,14 versus 0,76 mm), los
pacientes fumadores no obtuvieron esa mejoria con el
tratamiento antibiético local (0.52 versus 0.50 mm, lo
que no resulté en significacién estadistica). Este estu-
dio recogié los datos clinicos a las 6 semanas de la
fecha del ultimo tratamiento recibido (10).

En 1999, Ryder y cols. publicaron un ensayo clinico
multicéntrico para analizar la eficacia de la adminis-
tracién de doxiciclina en gel como coadyuvante del
raspado y alisado radicular en pacientes fumadores,
exfumadores y no fumadores durante 9 meses. Cuan-
do se realizd la terapia periodontal sin antibiético, exis-
tieron diferencias estadisticamente significativas refe-
rentes al nivel de insercién clinica y a la disminucién
de la profundidad de sondaje entre los tres grupos a
estudio. No existieron tales diferencias intergrupo

cuando se administré la doxiciclina, lo que, segun los
autores, indicaria que la doxiciclina parece igualar la
calidad de la respuesta de los fumadores hasta niveles
similares a la obtenida por los no fumadores, y por tan-
to, aportaria grandes ventajas en el tratamiento perio-
dontal de los pacientes fumadores (8).

Machion y cols. presentaron en 2004 un ensayo clinico
a 6 meses similar al publicado por anteriormente por
Ryder y cols. utilizando doxiciclina local como coadyu-
vante del raspado y alisado en fumadores. No encon-
traron diferencias significativas entre el grupo test y
el control (que recibié irrigaciones de suero salino)
en relacién al indice de placa, al sangrado al sondaje,
a la recesién gingival o a la reduccién en la profundi-
dad de sondaje (p>0,05). Si encontraron niveles esta-
disticamente mejores en ganancia de insercién clini-
ca entre el grupo test (1,63 £ 0,93 mm) y el grupo
control (1,04 £ 0,71 mm) (p=0,025). Estas diferencias
fueron mas marcadas enlas bolsas profundas (>7 mm).
A la luz de estos datos, los autores proponen que este
tipo de terapia aporta grandes ventajas en el tratamien-
to de la periodontitis crénica severa en pacientes fu-
madores (5).

Tomasi y cols. también utilizaron la doxiciclina local
para evaluar su eficacia a los tres meses en pacientes
fumadores y no fumadores tras la terapia mecanica
convencional. La disminucién en la profundidad de
sondaje de los pacientes fumadores fue de 1,1 + 0,45
mm en el grupo control, frente a 1,4 + 0,60 mm en el
grupo test. La ganancia de insercién clinica media de
estos pacientes fue de 0,5 £ 0,56 mm en el grupo con-
trol, y de 0,8 * 0,72 mm en el grupo test. Los autores
justifican los buenos resultados clinicos obtenidos con
la doxiciclina a su poder no sélo antibiético frente a
las bacterias periodontopatégenas sino también inmu-
norregulador, lo que aportaria una ayuda importante
en el tratamiento de los pacientes fumadores (4).

Preshaw y cols. presentaron en 2005 el resultado de
un metaandlisis acerca de la utilizacién de dosis sub-
letales de doxiciclina en pacientes con periodontitis
crénica, tanto fumadores como no fumadores. La me-
joria clinica mas significativa se obtuvo, como era de
esperar, en el grupo de no fumadores que recibié an-
tibioterapia sistémica con doxiciclina, que se mantuvo
todo el periodo observacional que fue de 9 meses tras
el tratamiento. Los pacientes fumadores que recibie-
ron el antibiético mostraron resultados clinicos simila-
res a los no fumadores a los que se les administré pla-
cebo, lo que, segun los autores, parece indicar que
dicha pauta antibiética mejora la capacidad de res-
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puesta de los fumadores hasta un nivel comparable a
los no fumadores que fueron tratados con tratamiento
convencional de raspado y alisado radicular sin anti-
biéticos.Las mejorias mas importantes dentro del gru-
po de fumadores tratados con antibioterapia ocurrié
en las bolsas inicialmente mayores de 6 mm (1).

En cuanto a los ensayos clinicos con antibioterapia
sistémica cabe destacar en el que Palmer y cols. es-
tudiaron la eficacia adicional que aporta el metroni-
dazol a la terapia mecanica periodontal en pacientes
fumadores y no fumadores. Se utilizé metronidazol por
via sistémica (200 mg/8 h/7 dias) y dos aplicaciones
de metronidazol en gel al 25% en distinto grupo de
pacientes. Los datos se analizaron a los 2 y 6 meses
postratamiento, y no se observé que ninguna de las
dos terapias propuestas condujese a resultados clini-
cos estadisticamente superiores. Si bien, si se com-
proboé que los pacientes fumadores respondian peor
que nos no fumadores, independientemente de la te-
rapia escogida (9).

RESULTADOS MICROBIOLOGICOS DELOS
ESTUDIOS

Indiscutiblemente, uno de los caballos de batalla en el
tratamiento de la infeccién periodontal es el control
del biofilm bacteriano. A pesar de la falta de un con-
senso a la hora de establecer qué especies bacteria-
nas son las que predominan en el nicho subgingival
de los pacientes fumadores, parece existir cierta una-
nimidad a la hora de asegurar que la mayor dificultad
de eliminar los patégenos periodontales en los pacien-
tes fumadores es una de las causas de la peor respuesta
que experimentan tras el tratamiento periodontal (7).

Existen varios estudios en los que se evalian las dife-
rencias microbiolégicas pre y postratamiento en pa-
cientes fumadores a los que se les somete a tratamien-
to con raspado y alisado radicular asociado y no
asociado a antibiéticos. Sin embargo, es dificil compa-
rarlos entre si y emitir una conclusién comuin a todos
ellos, ya que no en todos se analizan las mismas espe-
cies bacterianas, ni se emplean los mismos métodos
para su deteccién. De este modo, y tras el andlisis de
la bibliografia, parece posible afirmar que el uso de la
terapia basica asociada a doxiciclina, enla mayoria de
los casos, mejora los pardmetros microbiolégicos en
los pacientes fumadores, sin embargo harian falta mas
ensayos clinicos randomizados controlados con una
mayor uniformidad para poder realizar una revisién
sistematica y llegar a resultados mas concluyentes.
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Machion et al (2004), Mascarenhas et al (2005), Palmer
et al (1999) y Van der Velden et al (2003) encuentran
diferencias en el andlisis microbiolégico pre y postra-
tamiento basico asociando y no asociando antibiéti-
cos, sin embargo, ninguno de estos estudios tienen una
metodologia de analisis similar (2, 3, 7, 9).

En el estudio de Machion et al se encuentran diferen-
cias estadisticamente significativas entre el grupo que
recibe antibiético asociado y el que no lo recibe (3).
En este estudio se analiza la presencia o ausencia de
determinadas especies periodontopatégenas (Por-
phyromonas gingivalis, Tannerella forsythia, Actinoba-
cillus actinomycetemcomitans) por medio de la técni-
ca de PCR, tras lo cual ven que dichas diferencias no
se producen con una unica especia, el A. actinomyce-
temcomitans, que no desaparece significativamente en
ninguno de los dos grupos. Es posible que el analisis
con PCR de tipo cuantitativo hubiera podido revelar
un descenso en el porcentaje de este microorganis-
mo, sin embargo, el tipo de analisis llevado a cabo en
este estudio sélo era capaz de detectar la presencia o
ausencia de estas especies, y no la cantidad en que
cada una aparecia.

En el estudio de Mascarenhas et al (2), se asocia azi-
tromicina en lugar de doxiciclina y se evalian para-
metros clinicos y microbiolégicos antes y después
del tratamiento. Sin embargo, tinicamente se valora
si el test de BANA es positivo o negativo, no se espe-
cifican las bacterias que se detectan en baseline y
en las visitas de reevaluacién. El test de BANA es un
test demasiado poco especifico con una utilidad li-
mitada en periodoncia, que sirve para la deteccién
poco sensible de determinada especies bacterianas,
como P. gingivalis, Capnocytophaga spp, T. forsythia
y Treponema denticola, ya que son capaces de pro-
ducir unas enzimas tripticas como factor de virulen-
cia. Sin embargo, su sensibilidad y especificidad es
baja y ademads, sélo dan datos acerca de si las prue-
bas son positivas o negativas, pero no permite dife-
renciar la bacteria en cuestién ante la que nos halla-
mos (44).

Palmer et al (1999) analizan con microscopio de fondo
oscuro la proporcién de espiroquetas, bastones, cocos
y otros morfotipos. Tras el tratamiento basico asocia-
do a antibidticos, en este estudio ven un descenso de
espiroquetas (9). Sin embargo, el analisis con esta téc-
nica no es suficiente para destacar los beneficios ex-
perimentados a nivel microbiolégico, ya que sélo sir-
ve para la deteccién de morfotipos, y no de verdaderas
especies periodontopatégenas, por lo que este estu-
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dio no sirve para valorar los beneficios del antibiético
asociado a este nivel.

Por 1ultimo, en el estudio de Van der Velden et al lleva-
do acabo en 2004(7), el andlisis por medio de caracte-
rizacién bioquimica y morfolégica sélo detecta un des-
censo de P. gingivalis en el grupo de los pacientes
fumadores, que contintian positivos para Prevotella in-
termedia, Fusobacterium nucleatum y Micromonas
micros tras el tratamiento conjunto mediante raspado
y alisado radicular y antibiético. De hecho, en este es-
tudio justifican la peor respuesta al tratamiento en los
pacientes precisamente por la dificultad para hacer
desaparecer las bacterias periodontopatégenas en
estos pacientes. Observan beneficios clinico de la te-
rapia asociada, pero no microbiolégicos.

Con todo esto, resulta dificil resumir el papel que ju-
garian los antibiéticos sobre el biofilm bacteriano al
asociarse a otros tratamientos, pero la evidencia cien-
tifica resulta insuficiente para justificar su utilizacion.

CONCLUSIONES

Alaluz de las dltimas publicaciones revisadas en refe-
rencia a este tema es dificil obtener conclusiones clari-
ficantes en cuanto al mejor protocolo a elegir para tra-
tar a los pacientes fumadores con periodontitis. Esto es
debido ala gran diferencia que existe entre el material
y método de cada investigacién, no pudiendo asi com-
parar los resultados numéricos de las variables a estu-
dio. Pero en lo que si parecen estar todos los investiga-
dores de acuerdo es en la dificultad que encuentran en
la obtencién de resultados clinicos y microbiolégicos
favorables en los pacientes fumadores tras la terapia
periodontal basica, siendo esta respuesta en todos los
casos inferior a la conseguida en pacientes no fumado-
res.Este hecho es el que hallevado alos investigadores
aintentar mejorar estos resultados conla asociacién de
un antibiodtico, bien local o sistémico, al tratamiento con-
vencional mediante raspado y alisado radicular.

Las conclusiones generales que pueden obtenerse de

los distintos estudios revisados son limitadas debido a:

— La variabilidad interestudio en referencia a la se-
leccién de pacientes.

— La falta de consenso en la distribucién de los pa-
cientes fumadores en grupos segin sea su consu-
mo de tabaco.

— La ausencia de administracién de placebo en el
grupo control, de forma que garantizase el doble
ciego.

— La falta de estudios a largo plazo, pues la mayoria
ofrecen resultados a menos de un afio.

— La ausencia de consenso a la hora de elegir la po-
sologia, asi como la via de administracién y el tipo
de antibiético a utilizar.

— La variabilidad de la exposicién de los datos cli-
nicos ofrecidos por los distintos estudios, que im-
posibilita la comparacién cuantitativa de los mis-
mos.

— La significacién estadistica ofrecida por algunos
estudios esconde significaciones clinicas irrele-
vantes, teniendo por tanto que ser mas criticos a
la hora de analizar los resultados, y ser cautos a la
hora de valorar las ventajas y los inconvenientes
de ofrecer este tipo de terapia a nuestros pacien-
tes.

— Los beneficios clinicos en los estudios analizados
no se acompafian de un analisis microbiolégico fia-
ble en la mayoria de los casos. Ademas, muchos de
los estudios publicados carecen de analisis micro-
biolégico alguno.

— La falta de sensibilidad de los métodos de analisis
bacteriano utilizados impiden emitir opiniones con-
cluyentes acerca de la eficacia real de esta terapia
para eliminar el biofilm subgingival.

Aunque la impresién general tras analizar los ultimos
estudios publicados resulta esperanzadora, aun hacen
falta mas ensayos clinicos randomizados a largo plazo
que permitan protocolizar el tratamiento periodontal
de este tipo de pacientes, con el fin de lograr mayor
éxito en la respuesta que ofrecen a la terapia conven-
cional los individuos fumadores.

ABSTRACT

Several studies performed during the last few years
have failed to show that the periodontal basic
treatment in smokers is not as beneficial as non-
surgical treatment in non-smokers(1-10).In the same
way, the reduced wound healing capacity of smokers
decreases as much the expectations of success after
surgical treatment in this kind of patients, that many
periodoncists have beenlead to limit their intervention
on smokers to just scaling and root planing.
Nevertheless, it seems that the addition of antibiotic in
these situations, whether topical or systemical, may
improve of our periodontal treatments.

The aim of this paper is to analyze the clinical trials

that enhance the use of coadyuvant antibiotics with
scaling and root planing in smokers so as to improve
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the clinical and microbiological parameters after the
basic treatment in this patients.

Polson A, Carron G, Garrett S. Effects of smoking on lo-
cal delivery of controlled-release doxycycline as

Hawley C, Johnson L, Wang HL, Wolinsky L, Yukna R,
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compared to scaling and root planing. ] Clin Periodontol.
1999 Oct;26(10):683-91.
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