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PROHIBIDA SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL 
  

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal 
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México). 

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y demás material que sea 
objeto de protección de los derechos de autor, será exclusivamente para 
fines educativos e informativos y deberá citar la fuente donde la obtuvo 
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro, 
reproducción, edición o modificación, será perseguido y sancionado por el 
respectivo titular de los Derechos de Autor. 
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cómo causa principal en la formación de las. 

al situarse subgingivolmente es fac.tor; > 

yo que irrita lo encía directomente 1 pero provee 

para la acumulación de los agentes irritantes y 

,:·P.D.Bq o su alrededor, esto aunado a lo 

· ,·to químico bacteriano y mecánico perpetúa 
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óseo ypérdiCla del ligamento), presencia de 
:· .. ··. , 

. ' y hemorragia gingival • A ésto 

cual al 

··movilidad dental, y por último la perdi.da 

uno o varios dientes; ésta enfermedad es 







y su comienzo se 

pdmer. estodfo 

y sus consecuencias; 

El C.P.P.~ está basado en 

c.pl1 cepHÍo y otro5 aditamentos de· imriie,•n 
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~s lo prevención de 1~ nr11m""''" 

gingivcles adyacentes, 

personal de pi oca es e 1 
.·· . . .. ·. 

evitar la gingivitis y e~ mas importante para • .·. 

El .método mas seguro poro el 

éepillado, el empleo de 
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prevención 

práctica dental· ya 
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t'nmediotomente despues 
·:· .. ·. -., . . 

:el proce~o en el área premolar superior; al 

derecho colocamos el cepillo de manero 
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dis~o-proximal. 





· 10 superficie oélufol y. lo cara 
. . . . ,' ·· .. -_.', .·· ·" 

en esto posición' I~ punto crea 

de lo papila¡ esfo ~e octlvo e~~ m<)vimientoi . 
' . . . 

. o lateral limpia11do los Óreds ~ al ~isinó tiempd· 

limpiando la encía. igual por vestibular 

se usa en lo limpí~zo de furcoeiones ~ 
... _" ·. . ·:. ' . ·, ·_ > 

. . 

puede reducirse e.n un 26.3% combinando con 

·- .- ••• , j. 

















FOTO 2.- Han transcurrido 24 horas sin cepillado, 
el paciente sigue con su ingesto habitual lo cual -

· tiene mayor can ti dad de corboh id ratos. - Uti 1 izamos 
pastillas masticables de eritrocina como solución re 
veladora; podemos detectar una incipiehte placo.= 
Los zonas críticas son en la zona del margen gingi
val, sobre todo en los espacios interproximales. 





. - H6n trahscurrido 72 horas •. La placa (P~b.s~) 
.ostensiblemente. En los centrales superio:

en eltercio médio se observa una anomolfo del es.:.'ª placa se ho establecido en ésta zona. 
Es importante recalcar ·que el cambio. de 

· color en el margen gingival nos indica que se está e5to-
bleciendo el inicio de lo gingivitis. 

Recordar que en el transcurso de los fo"'. 
· tografías no se practicó ninguno técnico de cepillado. 
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Se J~s expl ic~ que·. · 
. : . ·. 

. >que cl~be visitcir ol 
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