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Resumen

Descripcion del caso: Vardn, 46 afos, acude a odontologia para realizarse extracciones dentarias.
Antecedentes. Familiares: padre y dos hermanos, fallecidos de infarto cardiaco. Personales: no
alergias medicamentosas, fumador y bebedor. Hipertension, sindrome metabolico, dislipemia,
trastorno mixto de la personalidad e infarto lacunar (IL) arterosclerdtico hace 2 afios. Tratamiento
actual: clopidogrel, aspirina, atenolol, ramipril, topiramato, desvanlafaxina, lormetazepam,
artovastatina, alopurinol, furosemida y fenofibrato.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion intraoral: edéndulo parcial; abundante
placa y céalculo generalizado. Movilidad dentaria; pérdidas de insercion y sangrado al sondaje.
Ortopantomografia: pérdida dsea horizontal.

Juicio clinico: Enfermedad periodontal cronica (EPC) del adulto grado grave. Tratamiento:
extraccion de la denticion sin suspension de la doble antiagregacion, no hubo complicaciones
hemorragicas, buena cicatrizaciéon. Segun la evidencia cientifica la EPC e IL comparten factores de
riesgo (FR) comunes como la hipertension, diabetes, hipercolesterolemia, tabaco y alcohol. Los
pacientes con EPC tienen 4 veces mayor riesgo de desarrollar un IL versus sin periodontitis,
independientemente de los FR. Nuestro paciente presentaba todos estos FR, y no sabemos la
asociacion con los FR. La estrategia practica de actuacion, segun la literatura cientifica encontrada,
va enfocada a que se obtienen beneficios de la terapia periodontal tanto en los parametros
periodontales como en el control glicémico; ademas el uso de antibidticos reduce la flora patdgena.
El mantenimiento inadecuado de la diabetes hace que empeore la EPC. Programas de estilos de vida
saludables con control dietético, no tabaco ni alcohol, ejercicio fisico y cuidado dental diario,
previene IL.

Diagnostico diferencial: Debido a la gravedad de la periodontitis, se podria hacer un diagnostico
diferencial con la periodontitis ulcero-necrotizante aguda (PUNA), que afecta al hueso de soporte y
suele aparecer en pacientes con grave deterioro inmunitario, al que no se ha tratado adecuadamente
una gingivitis de las mismas caracteristicas. También se puede realizar con enfermedad periodontal
de inicio temprano o agresiva, pero suele aparecer en edades tempranas y este no es el caso.

Comentario final: Existe asociacion entre EPC e IL, ya que la EPC es un proceso inflamatorio del
periodonto dentario que produce un proceso inflamatorio sistémico, afectando a vasos sanguineos
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del cerebro y originando un IL. El buen mantenimiento de la salud oral y estilos de vida saludables,
con control de posibles factores de riesgos comunes de ambas patologias, cardiovascular y
periodontal, previene ambos acontecimientos.
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