
Presencia de marcadores de las vías de activación de los 
macrófagos en periodontitis crónica

Rtgugpeg"qh"octmgtu"qh"cevkxcvkqp"rcvjyc{u"qh"ocetqrjcigu"kp"
chronic periodontitis

Pcxcttgvg"O1, García-Sesnich J2."Fwv¦cp"P3."Jgpt‡swg¦"N4, Puente J5, Gamonal J6

RESUMEN

Nc"rgtkqfqpvkvku"et„pkec"gu"wpc"rcvqnqi‡c"kphgeekquc."ecwucfc"rqt"wp"eqornglq"fg"gurgekgu"dcevgtkcpcu."swg"chgevc"rtkpekrcnogpvg"nqu"vglkfqu"fg"
kpugtek„p"fg"nqu"fkgpvgu0"Nc"tgurwguvc"kpowpg/kpÞcocvqtkc"rtqfwekfc"ug"ectcevgtk¦c"rqt"nc"rtgugpekc"fg"wp"kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq."gp"gn"ewcn"nqu"
ocet„hciqu"tgrtgugpvcp"gpvtg"7"cn"52'0"Gu"ucdkfq"swg" nqu"ocet„hciqu"ug"cevkxcp"ogfkcpvg"fqu"x‡cu<"Enƒukec"{"Cnvgtpc."ectcevgtk¦cfcu"rqt" nc"
rtgugpekc"fg"octecfqtgu" kpfktgevqu<" KHP/け"g"KN/8"rctc" nc"x‡c"enƒukec"g"KN/6"rctc" nc"x‡c"cnvgtpc."cornkcogpvg"cdqtfcfqu0"Tgekgpvgogpvg."ug"jc"
fguetkvq"c"nc"uwdwpkfcf"C"fgn"hcevqt"ZKKK"fg"nc"eqciwncek„p"*HZKKK/C+"eqoq"wp"dwgp"octecfqt"fg"nc"x‡c"cnvgtpc0"Gn"qdlgvkxq"fg"guvg"guvwfkq"eqpukuvg"gp"
fgvgtokpct"nc"rtgugpekc"fg"KHP/け."KN/8."HZKKK/C"g"KN/6"eqoq"octecfqtgu"fg"ncu"x‡cu"fg"cevkxcek„p"fg"nqu"ocet„hciqu."gp"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku"
et„pkec0"Rctc"vcn"ghgevq."ug"tgcnk¦„"kpowpqjkuvqsw‡okec"{"Yguvgtp/Dnqv"rctc"nqu"ewcvtq"octecfqtgu"lwpvq"c"EF/8:."octecfqt"fg"ocet„hciqu."gp"3:"
dkqrukcu"fg"vglkfq"rgtkqfqpvcn"ucpq"{"3:"eqp"rgtkqfqpvkvku"et„pkec0"Ug"fgvgev„"nc"rtgugpekc"fg"KHP/け."KN/8."KN/6"{"HZKKK/C"lwpvq"c"EF8:-."gp"vqfcu"ncu"
owguvtcu"fg"rcekgpvgu"ucpqu"{"eqp"rgtkqfqpvkvku0"Nqu"tguwnvcfqu"qdvgpkfqu"uwikgtgp"swg"cn"guvct"rtgugpvg"KHP/け."KN/8."KN/6"{"HZKKK/C."nqu"ocet„hciqu"
ug"cevkxct‡cp"c"vtcxfiu"fg"codcu"x‡cu."nq"ewcn."rtqfwekt‡c"wpc"tgurwguvc"vcpvq"rtqkpÞcocvqtkc"*Vj3+"eqoq"cpvkpÞcocvqtkc"*Vj4+0"Uqp"pgeguctkqu"oƒu"
estudios para determinar si existe una vía preferencial de activación.
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ABSTRACT

Periodontitis is a chronic infectious disease caused by a bacterial species complex, which affects mainly the insertion tissues of the teeth. The immune-

kphncoocvqt{"tgurqpug"rtqfwegf"ku"ejctcevgtk¦gf"d{"cp"kphncoocvqt{"kphknvtcvg"kp"yjkej"ocetqrjcigu"tgrtgugpv"dgvyggp"7"vq"52'0"Kv"ku"mpqyp"cpf"jcu"
dggp"ykfgn{"fkuewuugf"vjcv"ocetqrjcigu"ctg"cevkxcvgf"kp"vyq"yc{u<"Encuukecn"cpf"Cnvgtpc."ejctcevgtk¦gf"d{"vjg"rtgugpeg"qh"kpfktgev"octmgtu<"KHP/け"
and IL-6 for the classical pathway and IL-4 for the alternative pathway. Recently the subunit A of the clotting factor XIII (FXIII-A) has been described 

cu"c"iqqf"octmgt"qh"vjg"cnvgtpcvkxg"rcvjyc{0"Vjg"qdlgevkxg"qh"vjku"uvwf{"ku"vq"fgvgtokpg"vjg"rtgugpeg"qh"KHP/け."KN/8."KN/6"cpf"HZKKK/C"cu"octmgtu"qh"
the macrophage activation pathways in patients with chronic periodontitis. To this end, we performed immunohistochemistry and Western blot for the 

hqwt"octmgtu"ykvj"EF8:""ocetqrjcig"octmgt."kp"3:"jgcnvj{"rgtkqfqpvcn"vkuuwg"dkqrukgu"cpf"3:"ykvj"ejtqpke"rgtkqfqpvkvku0"Yg"fgvgevgf"vjg"rtgugpeg"qh"
KHP/け."KN/8."KN/6"cpf"HZKKK/C"ykvj"EF8:"-."kp"cnn"ucorngu"qh"jgcnvj{"rcvkgpvu"cpf"rgtkqfqpvkvku0"Vjg"tguwnvu"uwiiguv"vjcv"yjgp"rtgugpv."KHP/け."KN/8."KN/6"
and FXIII-A, activate macrophages through both routes, which would produce a proinflammatory response (Th1) as antiinflammatory (Th2). Further 

studies are necessary to determine whether there is a preferential pathway activation.
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Trabajo de Investigación

INTRODUCCIÓN

" Nqu"ocet„hciqu"uqp"efinwncu"oqpqpwengcfcu"swg"ug"ectcevgtk¦cp"
rqt"uw"ecrcekfcf"fg"hciqekvct"{"fgitcfct"ocvgtkcn"rctvkewncfq0"Ug"ucdg"swg"
tgrtgugpvcp"egtec"fg"7"c"52'"fgn"kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"rtgugpvg"gp"ncu"
lesiones periodontales(1)0"Gp"rgtkqfqpvkvku."guvcu"efinwncu"rctvkekrcp"vcpvq"
gp"nc"tgurwguvc"kpowpqn„ikec"kpgurge‡Ýec"htgpvg"cn"fguch‡q"oketqdkcpq."
hciqekvcpfq" oketqqticpkuoqu" {" ugetgvcpfq" ekvqswkpcu" kpÞcocvqtkcu."
eqoq" gp" nc" gurge‡Ýec." fqpfg" cev¿cp" rtkpekrcnogpvg" eqoq" efinwncu"

presentadoras de antígenos (APCs)(2). Para poder ejercer esta variedad 

de funciones, el macrófago se activa mediante dos vías. La vía clásica 

kpfwekfc"rqt"ekvqswkpcu"cuqekcfcu"c"tgurwguvc"Vj3"eqoq"KHP/け"g" KN/8"
rtkpekrcnogpvg"{"nc"x‡c"cnvgtpc"rqt"ekvqswkpcu"cuqekcfcu"c"Vj4"eqoq"KN/60"
Guvcu"ekvqswkpcu"vcodkfip"cev¿cp"eqoq"octecfqtgu"rctc"uwu"tgurgevkxcu"
vías. Dentro de los marcadores descritos para los macrófagos, CD68 es 

uno de los más utilizados(3) y para reconocer la(s) vía(s) de activación 

fg"fiuvcu"efinwncu"gp"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku." vcodkfip"ug"pgegukvcp"
octecfqtgu"fg"nqu"ewcngu"KHP/け."KN/8"*x‡c"enƒukec(4)) e IL-4 (vía alterna(5)), 
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jcp" ukfq" cornkcogpvg" cdqtfcfqu0" Guvwfkqu" tgekgpvgu" jcp" fguetkvq" cn"
Hcevqt"ZKKK" *HZKKK+"eqoq"wp"dwgp"octecfqt"rctc" nc"x‡c"cnvgtpc0"Gn"HZKKK"
gu"wp"hcevqt"fg" nc"eqciwncek„p"guvcdknk¦cfqt"fg" nc"Ýdtkpc8."rtgugpvg"gp"
nc" ektewncek„p"gp" hqtoc" vgvtcofitkec" eqp"4"wpkfcfgu"C" ecvcn‡vkecu" {" 4"D"
inhibidoras y la participación de su subunidad A (FXIII-A)(7) no solo se 

nkokvc" c" nc" jgoquvcukc." ukpq" vcodkfip" guvƒ" rtgugpvg" gp" nc" ekecvtk¦cek„p"
de las heridas y mantención del embarazo(8,9)0" Gp" guvwfkqu" cpvgtkqtgu."
se establece claramente el rol del FXIII-A como marcador de la vía de 

cevkxcek„p"cnvgtpc"fgn"ocet„hciq."{c"swg"jc{"wp" kpetgogpvq"quvgpukdng"
gp" nc"gzrtguk„p"fg"CTPo"fg"HZKKK/C"{"fg" nc"rtqvg‡pc"rtqrkcogpvg" vcn."
en macrófagos activados por esta vía(10)0"Cfgoƒu."ug"fgoquvt„"swg" nc"
cwugpekc"fg"HZKKK/C"gp"nc"efinwnc"kpfkecdc"swg"uw"cevkxcek„p"eqttgurqpf‡c"
c" nc" x‡c" enƒukec" {" swg" gn" cwogpvq" gp" nc" gzrtguk„p" ifipkec" fg" HZKKK/C"
rtqfwekfq"rqt" KN/6."rqf‡c"ugt" kpjkdkfq"cn"gzrqpgt" ncu"efinwncu"cevkxcfcu"
frente a estímulos de la vía de activación clásica. Teniendo en cuenta 

nc" fkxgtukfcf" {" tgngxcpekc" fg" ncu" hwpekqpgu" ghgevqtcu" rtqkpÞcocvqtkcu"
desarrolladas por los macrófagos activados por la vía clásica, junto al 

tqn"rtgrqpfgtcpvg"fg"nc"x‡c"cnvgtpc"gp"nc"tgiwncek„p"fg"nc"kpÞcocek„p"{"
su participación en los procesos reparativos, es importante determinar si 

los macrófagos presentes en pacientes con periodontitis, se encuentran 

activados por una o ambas vías.

" Gn"qdlgvkxq"fg"guvg"guvwfkq"eqpukuvg"gp"fgvgtokpct"nc"rtgugpekc"
fg"KHP/け."KN/8."HZKKK/C"g"KN/6."eqoq"octecfqtgu"fg"ncu"x‡cu"fg"cevkxcek„p"
de los macrófagos, en pacientes con periodontitis crónica.

MATERIALES Y  MÉTODOS 

" Fg" nqu" uwlgvqu" swg" uqnkekvcp" cvgpek„p" gp" nc" Hcewnvcf" fg"
Odontología, Universidad de Chile (Santiago, Chile), se seleccionaron 18 

pacientes con periodontitis crónica y 18 sujetos sanos periodontalmente 

swg" eworn‡cp" eqp" vqfqu" nqu" etkvgtkqu" fg" kpenwuk„p" {" ocpkhguvctqp" uw"
kpvgpek„p" fg" rctvkekrct" xqnwpvctkcogpvg." Ýtocpfq" wp" eqpugpvkokgpvq"
kphqtocfq0" Gn" rtqvqeqnq" {" fkug‚q" fg" guvg" guvwfkq" hwg" uqogvkfq" c"
crtqdcek„p" rqt" gn" Eqokvfi" fg" ¡vkec" fg" nc" Hcewnvcf" fg" Qfqpvqnqi‡c."
Wpkxgtukfcf"fg"Ejkng"{"rqt"gn"Hqpfq"Pcekqpcn"fg"Fgucttqnnq"Ekgpv‡Ýeq"{"
Vgepqn„ikeq"*HQPFGE[V+0
 Los criterios de inclusión para los pacientes con periodontitis 

et„pkec" hwgtqp" nqu" ukiwkgpvgu<" Rcekgpvgu" œ" 57" c‚qu." eqp" wp" p¿ogtq"
>14 dientes naturales presentes (por lo menos 10 dientes posteriores, 

excluyendo terceros molares), con enfermedad periodontal crónica 

moderada o avanzada(11)."fkcipquvkeƒpfqug"guvc"rcvqnqi‡c"gp"cswgnnqu"
uwlgvqu" swg" rtgugpvcdcp" cn"ogpqu" 6" ukvkqu" fg" rtqhwpfkfcf" cn" uqpfclg"
oc{qt"c"7oo."8"ukvkqu"eqp"rfitfkfc"fg"kpugtek„p"oc{qt"c"5oo"{"gxkfgpekc"
tcfkqitƒÝec" fg" fguvtweek„p" „ugc" cnxgqnct0" Gp" gn" itwrq" eqpvtqn" ug"
incluyeron individuos periodontalmente sanos, sometidos a cirugía de 

alargamiento coronario o exodoncia de terceros molares.

 Los criterios de exclusión para ambos grupos, se relatan a 

continuación: Historia de tratamiento periodontal previo, medicación 

antibiótica 3 a 6 meses previos al estudio, fumadores, antecedentes de 

gphgtogfcf" cwvqkpowpg." kphgeekquc" {1q" kpÞcocvqtkc" gp" gn" vtcpuewtuq"
fg" nqu"¿nvkoqu"8"ogugu."chgeekqpgu"ukuvfiokecu"swg"rwfkgtcp"chgevct"gn"
desarrollo de la enfermedad periodontal y embarazo.

 Para obtener las muestras de tejido gingival, según protocolo 

fg"Tcohlqtf"{"Pkuung"*3;96+(12)."ug"tgcnk¦„"wpc"dkqrukc"c"cswgnnqu"ukvkqu"eqp"
profundidad al sondaje mayor o igual a 5 mm en los pacientes o el sitio a 

intervenir en los sujetos sanos. Previa anestesia local del sitio seleccionado, 

retiro de placa supra gingival y aislamiento relativo con tórulas de algodón, 

eqp" wpc" jqlc" P³" 37" ug" tgcnk¦„" wpc" kpekuk„p" c" 3/4"oo" fgufg" gn" octigp"
gingival, dirigida hacia la cresta alveolar, siguiendo el eje mayor del diente, 

fg"oqfq"swg"nc"dkqrukc"eqpvgpic"grkvgnkq"{"vglkfq"eqpgevkxq0
 Una vez tomada la biopsia, se sumergió en 5 ml de medio de 

ewnvkxq"TROK"3862"guvfitkn."uwrngogpvcfq"eqp"72"WK1on"fg"rgpkeknkpc."72"
μg/ml de estreptomicina y L-glutamina 200 mM (SIGMA Chemical Co., St. 

Louis, MO, USA) y se trasportó inmediatamente en hielo al Laboratorio 

de Biología Periodontal de la Facultad de Odontología, Universidad de 

Ejkng."fqpfg"ug"ncxctqp"5"xgegu"eqp"PcEN"cn"20;'."ug"rguctqp"gp"dcncp¦c"
analítica y se guardaron en seco a -80ºC, hasta su procesamiento.

" Rctc" tgcnk¦ct" kpowpqjkuvqsw‡okec." ncu" dkqrukcu" fg" vglkfq"
ikpikxcn" uqp" Ýlcfcu" gp" hqtocnkpc" dwhhgt" 6'." fgujkftcvcfcu" g" kpenwkfcu"
gp" rctcÝpc" rctc" uw" cnocegpcokgpvq0" Nwgiq." qdvkgpgp" eqtvg" fg" 6" たo."
nqu" ewcngu" ug" fgurctcÝpcp" {" tgjkftcvcp" ogfkcpvg" rtqvqeqnq" guvƒpfct0"
Se utilizaron anticuerpo primario mono clonales para: IL-6 (monoclonal 

anti-human IL-6 de R y D Systems numero de catálogo MAB2061) en 

wpc"fknwek„p"fg"3<72="cpvk/jwocp"HZKKK/C."*Grkvqokeu."p¿ogtq"fg"ecvƒnqiq"
477;/3+"gp"wpc"fknwek„p"fg"3<322="cpvkjwocp"KN/6"*Grkvqokeu."p¿ogtq"fg"
ecvƒnqiq"4399/3+"gp"wpc"fknwek„p"fg"3<322="cpvkjwocp"KPH/け"*Grkvqokeu."
número de catálogo 1833-1) en una dilución de 1:25 y Mouse anti-CD68, 

Clone KP1 (Invitrogen, numero de catálogo 08-0125) prediluído en una 

dilución de 1:50.

" Gn"rtqegucokgpvq"fg" nqu" vglkfqu"eqokgp¦c"eqp"gn"dnqswgq"fg"
nc"rgtqzkfcuc"{"fgugocuectcokgpvq"cpvkifipkeq"eqp"Dwhhgt"Ekvtcvq"2023"
M pH 6. Luego se procedió a marcar con el anticuerpo seleccionado, el 

ewcn"ug"kpewd„"fwtcpvg"nc"pqejg"c"6³E."gzegrvq"cpvk/EF8:"swg"ug"kpewd„"
wpc"jqtc0"Rctc"nc"vkpek„p"ug"wvknk¦„"wp"ofivqfq"guvƒpfct"fg"cxkfkpc/dkqvkpc"
rgtqzkfcuc" *Xgevcuvckp." Gnkvg"CDEMkv." Xgevqt=" Xgevqt" Ncdqtcvqtkgu" Kpe0."
Burlingame, CA, USA) según las indicaciones del fabricante. Se revela 

eqp"gn"mkv"FCD"rctc"rgtqzkfcuc"*Korcev"FCD"Mkv"hqt"Rgtqzkfcug="Xgevqt"
Laboratories) como cromógeno y contratinción nuclear hematoxilina. 

Gp" ecfc" rtqegfkokgpvq" fg" vkpek„p" ug" tgcnk¦„" wp" eqpvtqn" pgicvkxq"
sin los anticuerpos primarios. Biopsias de amígdalas humanas se 

utilizaron como controles positivos. Finalmente, las muestras fueron 

deshidratadas y montadas con medio de montaje hidrofóbico (Flotex®, 

Lerner Laboratories, Pittsburgh, PA, USA) y una vez realizado el marcaje 

kpowpqjkuvqsw‡okeq." nqu" eqtvgu" guvwfkcfqu" hwgtqp" gzcokpcfqu" eqp" wp"
oketqueqrkq"„rvkeq"*¥gkuu."Czkquvct"Rnwu̶+"{"ug"ngu"vqo„"hqvqitch‡cu"c"ncu"
áreas elegidas con una cámara de fotos (Power Shot A640, Cannon) y se 

fkikvcnk¦ctqp"ogfkcpvg"wp"uqhyctg"*Ectn"¥gkuu"Xkukqp"Czkqxkukqptgn+0
" Rctc" tgcnk¦ct" nc" fgvgeek„p" fg" HZKKK/C." KN/6." KHP/け." KN/8" {" fg"
la proteína globular Actina, utilizada como control de carga mediante 

Western Blot (WB), de las biopsias guardadas en seco a - 80ºC se 

prepararon homogenizados mediante un homogenizador mecánico 

y su dilución a 2 ml con cloruro de sodio al 0.9%. La medición de 

rtqvg‡pcu" vqvcngu"ug" tgcnk¦„"ogfkcpvg"gn"ofivqfq"fgn"ƒekfq"dkuekeqpkvkeq"
*Oketq"DEC"Rtqvgkp"Cuuc{"Tgcigpv"Mkv."Rkgteg"Dkqvgejpqnqi{."Tqemhqtf."
USA), siguiendo las indicaciones del proveedor. Luego, se prepararon 

geles de trisglicina al 15% cargando muestras de individuos sanos y 

gphgtoqu."oƒu"eqpvtqn"fg"rguq"oqngewnct"*Dgpejoctm"Rtguvckpgf"Rtqvgkp"
Ncffgt."Ecv"P³32969:/232."Kpxkvtqigp+0"Ug"eqttg"gn"ign."rquvgtkqtogpvg"
ug" vtcpuÝgtg" c" wpc"ogodtcpc" fg"RFXH" nc" ewcn" dnqswgcfc" eqp" uwgtq"
dqxkpq"hgvcn"cn"5'"*DUC/72."Tqemncpf"Kpe0+"{"ug"kpewdc"eqp"gn"cpvkewgtrq"
primario de: IL-6 (monoclonal anti-human IL-6 de R y D Systems número 

de catálogo MAB2061), en una dilución de 1:250; anti-human FXIII-A 

*Grkvqokeu." p¿ogtq" fg" ecvƒnqiq" 477;/3+." gp" wpc" fknwek„p" fg" 3032222="
cpvkjwocp"KN/6"*Grkvqokeu."p¿ogtq"fg"ecvƒnqiq"4399/3+."gp"wpc"fknwek„p"
fg"3<3222="cpvkjwocp"KPH/け"*Grkvqokeu."p¿ogtq"fg"ecvƒnqiq"3:55/3+."gp"
una dilución de 1:2000 y Actina: Beta Actin antibody (Abcam número de 

catálogo 8226) en una dilución de 1:5000, junto a la membrana a 37ºC, 

toda la noche. Al día siguiente se le adiciona el anticuerpo secundario 

GAMPO: Stabilized Goat Anti-Mouse IgG (H+L), Peroxidase Conjugated, 

número de catálogo 32430) en una dilución 1:10000 para Actina e IL-6 

y GARPO: goat anti-rabbit HRP-conjugated antibody ( Pierce, número 

de catálogo 1858415) en una dilución 1:10000 para IL-4, FXIII-A e 

KPH/け."c"59³E"rqt"wpc"jqtc."{"ug" tgxgnc"ogfkcpvg"swkokqnwokpkuegpekc"
*UwrgtUkipcn" Yguv" Hgovq." Rkgteg" Dkqvgejpqnqi{." Tqemhqtf." WUC+" gp"
rncecu"tcfkqitƒÝecu0

RESULTADOS

 Las características clínicas de los sujetos incluídos en el estudio 

se detallan en la Tabla 1. Se aprecian diferencias estadísticamente 

ukipkÝecvkxcu"gp"vqfqu"nqu"rctƒogvtqu"en‡pkequ"cn"eqorctct"codqu"itwrqu."
rqt"nq"ewcn."rqfgoqu"kphgtkt"swg"gp"nqu"ukvkqu"fg"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku"
vkgpgp"oc{qt"fguvtweek„p"swg"nqu"ukvkqu"fg"uwlgvqu"ukp"gphgtogfcf0
 Se detectó la presencia de macrófagos mediante su marcador 

fg"uwrgtÝekg"EF/8:."gp"gn""kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"fg"vqfcu"ncu"owguvtcu"
de pacientes sanos y con periodontitis, siendo más evidente en biopsias 

fg"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku"*Hkiwtc"3+0"Ug"qdugtxcp"vcodkfip"wp"itcp"
p¿ogtq"fg"efinwncu"ew{c"oqthqnqi‡c"gu"eqorcvkdng"eqp"nkphqekvqu"*gp"c¦wn+0
" Nc"rtgugpekc"vcpvq"fg"KHP/け"eqoq"KN/8"hwg"fgvgevcfc"gp"vqfcu"
ncu"owguvtcu"fg"vglkfq"rgtkqfqpvcn."rwfkfipfqug"fkuvkpiwkt""rgswg‚qu"hqequ"
cn" kpvgtkqt" fgn" kpÝnvtcfq" kpÞcocvqtkq" gp" nqu" vglkfqu" ucpqu." gp" eqpvtcuvg"
con las biopsias de pacientes con periodontitis donde se observa un 

kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"owejq"oƒu"fgpuq."nq"ewcn."ectcevgtk¦c"c"nqu"vglkfqu"
periodontales enfermos Por lo tanto, la presencia los marcadores de la 

x‡c" fg" cevkxcek„p" enƒukec" fg" nqu"ocet„hciqu" KHP/け" *Hkiwtc" 4C+0" g" KN/8"

Pcxcttgvg"O"{"eqnu0Rev. Clin. Periodoncia Implantol. Rehabil. Oral Vol. 5(3); 131-134, 2012.
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Presencia de marcadores de las vías de activación de los macrófagos en periodontitis crónica

(Figura 2B), es mucho más evidente en las muestras de pacientes con 

rgtkqfqpvkvku."swg"gp"cswgnncu"fg"rcekgpvgu"ucpqu"rgtkqfqpvcnogpvg0
" Rqt"qvtc"rctvg."nc"rtgugpekc"fg"wp"fgpuq"kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"{"
de los marcadores IL-4 (Figura 3A) y FXIII-A (Figura 3B), en las muestras 

de tejido periodontal enfermo, fue notoriamente más marcada respecto 

a las biopsias de pacientes periodontalmente sanos, donde se pudo 

fkuvkpiwkt"rgswg‚qu"hqequ"cn"kpvgtkqt"fgn"kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"*Hkiwtc"5."
Þgejcu"pgitcu+0Rqt"nq"vcpvq."nc"rtgugpekc"nqu"octecfqtgu"HZKKK/6"g"KN/6"
es mucho más notoria en las muestras de pacientes con periodontitis, 

swg"gp"cswgnncu"fg"rcekgpvgu"ucpqu"rgtkqfqpvcnogpvg0"
" Gp"tguwogp."ug"fgowguvtc"wpc"octecfc"rtgugpekc"fg"KHP/け."
IL-6, FXIII-A e IL-4, marcadores de la vía de activación clásica y alterna 

de los macrófagos respectivamente, en las biopsias de pacientes con 

periodontitis versus pacientes periodontalmente sanos.

 Para realizar WB se tomaron 12 muestras de tejido gingival 

ucpq"{"34" vglkfq"gphgtoq0"Gp" vqfqu" nqu"gpuc{qu" tgcnk¦cfqu"ug"fgvgev„"
la presencia de los cuatro marcadores de las vías de activación de los 

ocet„hciqu"*KHP/け."KN/8."HZKKK/C"g"KN/6+."gp"vqfcu"ncu"owguvtcu"fg"vglkfq"
gingival. Como una forma de estandarizar más aun los resultados, se 

tomaron otras 3 muestras de pacientes periodontalmente sanos y 3 

muestras de pacientes con periodontitis y se realizó WB para cada uno 

de los marcadores. Además, con estas mismas muestras se hizo un 

nuevo WB para Actina, la cual, se utilizó como control de carga.

" Nc"rtgugpekc"fg"KHP/け"hwg"fgvgevcfc"gp"vqfcu"ncu"owguvtcu"fg"
vglkfq"ikpikxcn."c"vtcxfiu"fg"dcpfcu"wdkecfcu"gp"wp"rguq"oqngewnct"fg"48"
mFc"*Hkiwtc"6+."ew{c"kpvgpukfcf"{"vcoc‚q"pq"rtgugpvc"xctkcek„p"gpvtg"ncu"
muestras de pacientes sanos y enfermos.

Sanos                                                                  
(N=18)

Periodontitis
(N=18)

Edad (promedio ± SD) 36.38 ± 3.20£ 47.30 + 4.47£

% Mujeres 50¥ 84¥

Profundidad de sondaje (mm, promedio ± SD) 1.77 ± 0.63* 3.06 ± 0.65*

Nivel de inserción clínica (mm, promedio ± SD) 2099"ł20:;̆ 5065"ł"207;̆

% sitios con placa 22.5§ 91.63§

% sitios con sangramiento al sondaje 0.02‡ 43.5‡

£ Promedio de la edad de los pacientes sanos versus pacientes con periodontitis: P=0.0001.
¥ Porcentaje mujeres sanas versus mujeres con periodontitis: P=0.031.
* Promedio Profundidad de Sondaje de pacientes sanos versus pacientes con periodontitis: P=0.001.
̆"Rtqogfkq"Pkxgn"fg"Kpugtek„p"En‡pkec"fg"rcekgpvgu"ucpqu"xgtuwu"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku<"R?2022230
§ Porcentaje sitios con placa de pacientes sanos versus pacientes con periodontitis: P=0.0001.
‡ Porcentaje sitios con sangramiento al sondaje de pacientes sanos versus pacientes con periodontitis: P=0.0007.
(Test t no pareado y test chi cuadrado).

Tabla 1. Características clínicas de los pacientes periodontalmente sanos y con 
periodontitis (promedio ± SD). Figura 2. Kpowpqjkuvqsw‡okec"octecfqtgu"fg" nc"x‡c"fg"cevkxcek„p"enƒukec"fg" nqu"

ocet„hciqu0"Dkqrukcu"fg"vglkfq"rgtkqfqpvcn"octecfcu"eqp"cpvkewgtrq"rctc"C<"KHP/  
{"D<"KN/80"Ug"fkuvkpiwg"nc"rtgugpekc"fg""codqu"octecfqtgu"fg"nc"x‡c"enƒukec"*Þgejcu"
negras), con aumentos de 40X y 100X. A diferencia de las muestras de tejido sano 
*p?32+" fqpfg" ug" qdugtxcp" rgswg‚qu" hqequ" kpÞcocvqtkqu." ug" fgvgevc" " wp" fgpuq"
kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"gp"ncu"owguvtcu"fg"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku"*p?32+."fqpfg""
gn"p¿ogtq"fg""efinwncu""octecfcu""rqt"KHP/  e IL-6, es mucho mayor.

Figura 1." Kpowpqjkuvqsw‡okec" fg" dkqrukcu" fg" vglkfq" rgtkqfqpvcn" octecfcu" eqp"
cpvkewgtrq" EF/8:" *Þgejcu" pgitcu." eqp" cwogpvqu" fg" 62Z" {" 322Z+0" Ug" fgvgev„"
nc" rtgugpekc" fg" ocet„hciqu" gp" wp" fgpuq" kpÝnvtcfq" kpÞcocvqtkq" fg" rcekgpvgu"
rgtkqfqpvcnogpvg" ucpqu" *p?32+" {" eqp" rgtkqfqpvkvku" *p" ?32+." fguvceƒpfqug" nc"
rtgugpekc"fg"efinwncu"*gp"c¦wn+"ew{c"oqthqnqi‡c"gu"eqorcvkdng"eqp"nkphqekvqu0

Figura 3. Kpowpqjkuvqsw‡okec"fg"nc"x‡c"fg"cevkxcek„p"cnvgtpc"fg"nqu"ocet„hciqu0"
Biopsias de tejido periodontal marcadas con anticuerpo para A: IL-4 y B: FXIII-A 
Ug"fkuvkpiwg"nc"rtgugpekc"fg"codqu"octecfqtgu"fg"nc"x‡c"enƒukec"*Þgejcu"pgitcu+."
eqp"cwogpvqu"fg"62Z"{"322Z0"C"fkhgtgpekc"fg"ncu"owguvtcu"fg"vglkfq"ucpq"*p?32+"
fqpfg"ug"qdugtxcp"rgswg‚qu" hqequ" kpÞcocvqtkqu."ug"fgvgevc"wp"fgpuq" kpÝnvtcfq"
kpÞcocvqtkq"gp"ncu"owguvtcu"fg"rcekgpvgu"eqp"rgtkqfqpvkvku*p?32+."fqpfg"gn"p¿ogtq"
fg"efinwncu"octecfcu"rqt"HZKKK/C"g"KN/6."gu"owejq"oc{qt0"Guvc"fkhgtgpekc"gu"owejq"
más evidente en las biopsias donde se utilizaron marcadores de la vía alterna de 
activación de los macrófagos, respecto a los de la vía clásica.

" Rctc"gn"octecfqt"KN/8"ug"qdugtxcp""dcpfcu"fg"39"mFc."ow{"
octecfcu"{"fg"oc{qt"vcoc‚q"tgurgevq"c"KHP/け."gp"vqfcu"ncu"owguvtcu"
de pacientes periodontalmente sanos y en periodontitis (Figura 4).
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DISCUSIÓN

 Los macrófagos son una de las poblaciones celulares más 

rngkqvt„rkecu"fgn"ukuvgoc"kpowpg0"Gnnqu"uqp"ghgevqtgu"fg"nc"tgurwguvc"kppcvc"{"
están involucrados en el inicio y regulación de las respuestas adaptativas(13). 

" Cwpswg" nc" rgtkqfqpvkvku" jc" ukfq" gzvgpucogpvg" guvwfkcfc." pq"
gzkuvgp" cwp" fcvqu" uwÝekgpvgu" rctc" fguetkdkt" eqorngvcogpvg" gn" tqn" fg"
los macrófagos en esta enfermedad(14)0"Gp"ewcpvq"c"uw"fkuvtkdwek„p"gp"
nqu" vglkfqu" ikpikxcngu." guvcu" efinwncu" ug" gpewgpvtcp" rtgugpvgu" gp" itcp"
numero en los tejidos adyacentes al epitelio oral(14) y en relación a la 
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 La presencia de FXIII-A fue detectada en todas las muestras 

fg"vglkfq"ikpikxcn."xkuwcnk¦ƒpfqug""dcpfcu"fg":2"mFc"*Hkiwtc"6+0"Gp"gn"YD"
de IL-4, la presencia del marcador se observó en  todas las muestras de 

vglkfq"ikpikxcn."c"vtcxfiu"fg"dcpfcu"wdkecfcu"gp"wp"rguq"oqngewnct"fg"36"
mFc"*Hkiwtc"6+."ew{c"kpvgpukfcf"{"vcoc‚q"pq"rtgugpvc"xctkcek„p"gpvtg"ncu"
muestras de pacientes sanos y enfermos. 

 Comparativamente, las bandas correspondientes a IL-4 son de 

oc{qt"vcoc‚q"g"kpvgpukfcf"tgurgevq"c"ncu"fg"HZKKK/C
 Finalmente, se realizó WB para Actina, con las mismas muestras 

wvknk¦cfcu" cpvgtkqtogpvg" rctc" nqu" YD" fg" KHP/け." KN/8." HZKKK/C" g" KN/6."
qdugtxƒpfqug"dcpfcu"ew{q"rguq"oqngewnct"eqttgurqpf‡c"c"64"mFc"*Hkiwtc"6+0
" Gp"tguwogp."ug"fgvgev„"nc"rtgugpekc"fg"nqu"ewcvtq"octecfqtgu"
de las vías de activación de los macrófagos, en todas las muestras 

fg" vglkfq"ikpikxcn."c" vtcxfiu"fg" nc"xkuwcnk¦cek„p"fg"dcpfcu"ew{qu"rguqu"
oqngewnctgu" eqkpekf‡cp" eqp" nqu"octecfqtgu"gp"guvwfkq0"Gp" nqu"YD"fg""
KHP/け."KN/8"g"KN/6."gn"vcoc‚q"g"kpvgpukfcf"fg"ncu"dcpfcu"qdugtxcfcu"gu"
muy similar entre sujetos sanos y con periodontitis.

Figura 4. Yguvgtp"Dnqv"fg"nqu"octecfqtgu"fg"nc"x‡c"enƒukec"*KHP/  e IL-6) y alterna 
(FXIII-A e IL-4) de activación de los macrófagos y de Actina utilizada como control 
de carga. Se detectó la presencia de los cuatro marcadores y Actina, en todas las 
muestras de tejido al sano y enfermo, por visualización de bandas ubicadas en 
nqu"rguqu"oqngewnctgu"eqttgurqpfkgpvgu"c"KHP/  e IL-6, FXIII-A, IL-4 y Actina. Se 
qdugtxcp"dcpfcu"fg"ogpqt"kpvgpukfcf"{"vcoc‚q"gp"YD"fg"KHP/  en comparación 
al resto de los marcadores y al control de carga Actina.

presencia de los macrófagos en salud y enfermedad periodontal, un 

guvwfkq" ugok" ewcpvkvcvkxq" fgoquvt„" swg" nqu"ocet„hciqu" ug" fkuvtkdw{gp"
de manera similar tanto en tejidos de pacientes con gingivitis como en 

tejidos de pacientes tratados periodontalmente(15)0"Gp"eqpvtcuvg"c"guvq."gp"
nqu"tguwnvcfqu"qdvgpkfqu"rqt"guvg"guvwfkq"ogfkcpvg" kpowpqjkuvqsw‡okec."
ug"fgvgev„"nc"rtgugpekc"fg"ocet„hciqu"ogfkcpvg"uw"octecfqt"fg"uwrgtÝekg"
EF/8:."gp"gn"kpÝnvtcfq"kpÞcocvqtkq"fg"vqfcu"ncu"owguvtcu"fg"vglkfq"ikpikxcn"
y la marca fue más evidente en biopsias de pacientes con periodontitis.

Con respecto a la activación de los macrófagos, se realizó un estudio 

wvknk¦cpfq" wp" oqfgnq" gzrgtkogpvcn" fg" ikpikxkvku." eqp" gn" Ýp" fg" cpcnk¦ct"
los cambios celulares durante un periodo de 33 días. Los resultados 

crwpvctqp"c"swg"nqu"ocet„hciqu"uqp"gzvtgocfcogpvg"tgcevkxqu"htgpvg"c"
nqu"fkuvkpvqu"pkxgngu"fg"nc"kpÞcocek„p(16). Respecto a esto último, nuestro 

guvwfkq"fgoquvt„"ogfkcpvg"KJS"{"YD."nc"rtgugpekc"fg"KHP/け."KN/8."HZKKK/C"
e IL-4, marcadores de la vías de activación de los macrófagos, en todas 

ncu"owguvtcu"fg"vglkfq0"Ukp"godctiq."ogfkcpvg"KJS"ug"qdvwxq"wpc"octec"
mucho más intensa en las biopsias de pacientes con periodontitis versus 

rcekgpvgu"rgtkqfqpvcnogpvg"ucpqu0"Vqfq"guvq"jceg"uwrqpgt"swg"uk"dkgp"
ambas vías de activación están presentes en salud y enfermedad, es en 

esta última donde las vías clásica y alterna, promueven en mayor cuantía 

uw"rcvt„p"fg"tgurwguvc0"Gpvqpegu."uk"gzkuvg"wpc"oc{qt"rtgugpekc"fg"nqu"
cuatro marcadores en tejidos de pacientes con periodontitis, sumado a la 

cnvc"tgcevkxkfcf"fg"nqu"ocet„hciqu"htgpvg"c"fkuvkpvqu"pkxgngu"fg"kpÞcocek„p."
lo cual, es característico de la periodontitis, el macrófago presente en 

gphgtogfcf"rgtkqfqpvcn"rqft‡c"ugt"cevkxcfq"rqt"codcu"x‡cu0"Gn"rtgfqokpkq"
fg"wpc"uqdtg"qvtc."uk"gu"swg"gzkuvg."xc"c"fgrgpfgt"fg"ncu"pgegukfcfgu"fgn"
sitio enfermo, enmarcadas dentro de un tiempo y espacio particular. 

" Rqt"vqfq"guvq."ncu"x‡cu"fg"cevkxcek„p"fg"guvcu"efinwncu"ug"jcp"
convertido en un tópico de gran impacto, debido a su determinante 

kpÞwgpekc0" Uk" dkgp" cevwcnogpvg" ug" jcdnc" fg" fkhgtgpvgu" guvcfqu" fg"
cevkxcek„p." gpvtg" nqu" swg" ug" gpewgpvtcp" gn" enƒukeq" {" gn" cnvgtpcvkxq." pq"
está del todo claro cuáles son las propiedades funcionales y el repertorio 

molecular de cada uno de estos grupos de macrófagos. 

 Finalmente, los resultados de este estudio para  los pacientes  

rgtkqfqpvcnogpvg" ucpqu." fgowguvtcp" nc" rtgugpekc" fg" KHP/け" g" KN/8."
marcadores de la vía clásica y FXIII-A e IL-4, marcadores de la vía 

cnvgtpc."gp"owguvtcu"fg"vglkfq"ikpikxcn."ogfkcpvg"YD"g"KJS0"Ukp"godctiq."
ug"qdugtxc"rqt"ogfkq"fg"guvc"¿nvkoc"vfiepkec."swg"nc"rtgugpekc"fg"KHP/け."
IL-6, FXIII-A e IL-4 sería menor en los tejidos sanos comparados con 

los tejidos de pacientes con periodontitis. Respecto a la presencia de 

KHP/け."KN/8."KN/6"{"HZKKK/C"gp"owguvtcu"fg"vglkfq"ikpikxcn"fg"rcekgpvgu"eqp"
rgtkqfqpvkvku."guvc"hwg"fgoquvtcfc"rqt"YD"g"KJS."nq"ewcn."ug"ocpkÝguvc"
pqvqtkcogpvg"rqt"ogfkq"fg"guvc"¿nvkoc"vfiepkec"gp"nqu"vglkfqu"gphgtoqu0"
 Se sugiere realizar más estudios al respecto utilizando los 

octecfqtgu"cpvgtkqtogpvg"ekvcfqu."gp"gurgekcn"HZKKK/C."ewcpvkÝecpfq"nc"
expresión de estos últimos para poder compararlos entre si, en tejidos 

gingivales de pacientes sanos y con periodontitis, detectando posibles 

cambios en los niveles de los marcadores, lo cual, podría extrapolarse a 

cambios en las vías de activación del macrófago.
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