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Recientes revisiones sistematicas sugieren que los im-
plantes orales, cuando se evalian después de 10 afios
de funcionamiento, no sobrepasan la longevidad de los dien-
tes naturales con compromiso periodontal pero tratados
con éxito’2. Si bien los implantes se utilizan para sustituir las
piezas con prondstico incierto o malo a largo plazo, en la
mayoria de los estudios revisados se ha comparado el pro-
nostico de la implantoterapia con los dientes que origina-
riamente tenian un pronéstico favorable o intermedio con el
tratamiento tradicional’. Preocupa de forma similar la con-
fusion originada con las comparaciones de la longevidad
de los dientes naturales y los implantes. Si de los resultados
de estudios epidemioldgicos o de pacientes dentales habi-
tuales se deriva que la vida Gtil de los implantes es mas larga
que la de los dientes naturales no tiene interés alguno Du-
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rante el proceso de toma de decisiones, los clinicos deben
centrarse en sila supervivencia de los implantes sera mejor
que la de los dientes que van a sustituir, o si el tratamiento
implantolégico tendra un pronodstico mas predecible que las
modalidades terapéuticas tradicionales que tienden a utili-
zar estos dientes naturales comprometidos como pilares.

Predictibilidad de los tratamientos
periodontales avanzados

Una revision reciente sugirié que los dientes pilares con un
soporte periodontal sano pero severamente reducido se com-
paran favorablemente con los pilares intactos desde el punto
de vista periodontico®. Vale la pena mencionar que en esta re-
visién solamente se incluyeron 6 pacientes y que todos los tra-
tamientos periodontales y protésicos fueron proporcionados
enla clinica especializada de dos universidades suecas. Tam-
bién es importante destacar que este tratamiento exhausti-
vo se llevo a cabo solamente en pacientes extremadamente
motivados, con voluntad y capacidad para mantener un es-
tandar elevado del control de la placa. Es posible que esta
conclusidn no sea generalizada, ya que después de un pro-
medio de 14 afios, |a tasa global de fracasos fue del 26,4 % y
se obtuvo una tasa de supervivencia del 52,8 % tres 20 afios
para las protesis dentales fijas de larga duracion?.

Incluso en pacientes extremadamente colaboradores,
los parametros clinicos no fueron eficaces para predecir la
respuesta de un diente a los tratamientos periodontales
cuando su pronostico fue incierto®. La sensibilidad del uso
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de parametros clinicos (como la profundidad al sondaje o la
afectacion de la furcacion) como factores predictivos de la
pérdida dental fue del 0,6 y la especificidad del 0,9 (tabla 1).
EI 30 % de los dientes considerados de prondstico incierto
en funcion de la profundidad al sondaje o la afectacion de
la furcacion se perdieron tras un periodo de mantenimien-
to minimo de 15 afios (tiempo promedio de tratamiento:
20 afios). Ademas, entre el 65y el 80 % de los dientes cues-
tionables se perdieron en el 17 % de 600 pacientes que res-
pondieron mal a los tratamientos periodontales. Estos datos
sugieren que la respuesta de los dientes con compromiso
periodontal a los tratamientos periodontales tradicionales
puede no ser predecible inicialmente y puede estar indica-
dalaintervencion activa temprana con extraccion estraté-
gica en el 17 % de los pacientes. Pero, ;cual es la predicti-
bilidad del tratamiento implantoldgico en estos pacientes?

Prondstico de los implantes en /a sustitucion de dientes
con afectacion periodontal y prondstico incierfo

En estudios que compararon los resultados a medio o largo
plazo de los implantes perdidos en pacientes con y sin enfer-
medad periodontal destructiva, los datos indicaron que las
tasas de supervivencia de los implantes se situaron holgada-
mente por encima del 90 % y fueron muy similares en ambos
grupos’. Al comparar los porcentajes de éxito en lugar de las
tasas de supervivencia y afiadir la profundidad al sondaje y la
pérdida 6sea anual a los criterios del éxito, el porcentaje de
éxito de los implantes tras 10 afios fue menor en los pacien-
tes con antecedentes de periodontitis crénica (71,4 %).

;Qué pasaria si comparasemos el prondstico de los im-
plantes con el de los dientes con afectacion periodontal y
prondsticoincierto? No se dispone de ensayos clinicos alea-
torios y controlados ni estudios comparativos a largo plazo
entre implantes y dientes naturales. Sin embargo, como se ha
mencionado antes, la tasa de supervivencia de los implantes
que sustituyen a los dientes con afectacion periodontal fue
del 90 al 92 % después de 10 afios, y la de los dientes con un
pronostico incierto tratados periodontalmente fue del 70 %
tras un periodo promedio de mantenimiento de 22 afios*5.

Son necesarios mas estudios para investigar el pronds-
tico de los implantes en pacientes que no responden a los
tratamientos periodontales tradicionales que perdieron
entre el 65y el 88 % de los dientes inciertos durante el se-
guimiento a largo plazo.

Tabla 1 Pardmetros clinicos periodontales como facto-
res predictivos de pérdida dental*

Criterio de valoracion

Pronéstico* Pérdida Supervivencia
Incierto 666 1.475
Favorable 444 13.096

*Se considerd una pieza con prondstico incierto si presentaba una o
mas de las siguientes caracteristicas: afectacion de la furcacion,
bolsa profunda no erradicable, amplia pérdida de hueso alveolar o
destacada movilidad (2 0 2,5 grados en una escala de 3).

La mayoria de los estudios revisados compararon el cri-
terio de valoracion supervivencia/longevidad. Son necesa-
rios estudios adicionales para evaluar los criterios fisiold-
gicos/fisicos y comportamentales/psicosociales al
comparar ambas modalidades terapéuticas.

Conclusion

Es posible que la predictibilidad de la osteointegracién no
eclipse a la del tratamiento periodontal avanzado en los
dientes con un pronéstico favorable, pero se observaron re-
sultados iniciales favorables cuando los implantes se com-
pararon con los dientes con pronésticos inciertos, espe-
cialmente en un grupo especifico de pacientes.
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