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INTRODUCCION

La preocupacidn por conocer la manera en gque Be une el epi-
telio con el tejido conectivo es, sin duda antigua, ya que-
desde el afp de 1842 Bowman, empezé a preocuparse por el te
ma y as{ en otrps autores se despertd el interdés. Cuando -
2l interés por el tema fué mayor, algunos autores fueron de
duciendo gque existia una membrana entre esos dos tejidos, -
algunos afirmaban gue tal membrana era origen del tejldo co
nectivo y més tarde otros autores comprobaron que era pro -
ducto del tejlido epitelial. Al principic el estudio se 1li-
mitaba @l uso del microscopio Gptico, mas adelante se preo-
‘ecuparon por tener mejores medios para sus observaciones co-
mo el uso del microscopio electrinico, preocupéndose a la -
vez por hacer comparaciones de los tejidos ginglvales sanss
con tejidos gingivaeles inflamados, as{ se dieron cuenta de-
las alteraciones que sufrfan las estructuras gue constitu-
ven al epitelio, al tejido. conectivo y & su interfase, en-
presencie de inflamacidn.

Por eso el interés por desarraollar el tema en esta tésis ,-
porgue nosotros como cirujasnos dentistas, debemos conocer-
el mecanlsmo de los tejidos gingivales en presencia de in-
flamacidn, ya que sl no se puede ver a simple vista, tene-
mos el conocimientn de gue, en determinado case, sabremos-
hasta qué grado podemos afectar o qué camino segulr para -
devolver la salud.
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CARPITULD I

ANTECEDENTES

Existen células gque son semejantes en estructura y que coo-
peran para llevar a cabo una o més funciones,que en forma -
colectiva son conocidas como TEJIDOS.

Se ponocen cuatro grupos de tejidos; Los epiteliales, teji-
dos conectivos, musculares vy tejidos nerviosos, de éstos -
cuatro tejidos los gque més interesan son el tejido epitelial
y el tejido conectivo.

Ham (37),clasifica al eplitelio en dos divisiones, una que es
de membranas de cubierta y revestimiento, en la cual las cé-
lulas epiteliales se encuentran unidas filrmemente y descan -
san en la lémina basal gue separs el epitelio del tejido co-
nectivo subyacente; y la otra de gléndules, en donde el epi-
telio tiene la actividad de secrecifn.

El término epitelio ( epi, sabre; thele, pezén ) se refiere
8 algo gue cubre,términos que empezf a utilizarse para to -
das las membranas de revestimlento del cuerpoc compuesta por
célules, lo cual se corrigid, ya que estasba mal empleado -~
porque elgunas estructuras son cubliertas y no revestidas. -
En general la superficie exteriar de una estructura dada es
td cubierta, mientras que la superficie interior de la mis-

ma, estd revestida.

Por estudiaos (43) que se han hecho de las formas de las cé-
lulas de la superficie libre, el epitelioc se ha clasificads
también en escamosos (plano), cuboide v cilindricao, los -~



cuales 8 la vez se dividen en dos subgrupos dependiendo del
niamero de capas celulares llamado epitelio simple, gue cong
ta de una sola capa celular; y estratificado,formado de dos

0 més capas.

El epitelio escemoso simple estd compuesto de una capa de -
células muy delgadas y lo representa el endotelio en vasos-
sanguiness y linfAticos. En cambio el estratificado, esté-
compuesto por tres zonas genersles, siendo éstas, de la més

profunda a la més superficial; basal, espinosa y granulosa.

Son estratificadas todas las membranas que tienen superfl -
cies secas. Los epitelios estratificedos, pueden soportar
traumatismos més intensos que el tipo sencillo, y por ello
estén distribuidos en sitlos expuestos a friccibén, y & fuer
vzas intensas, pero por su grosor, no permiten ahbhsorcifn fé-
cil.

En la cespa basal del epitelioc escamoso estratificaedo, cono-
cida tsmbién como estrato germinativo, se lleva a cabo la -
actividad mitdtica (66, 117), lo gue permite conservar el -
espesaor del epitelio. Un estudio muy interesante de Pereirs
y Leblond (70), reveld que el esdfago de rata, recubierto -
de epitelio escamoso estratificado, las Onicas células de -
la membrana que se divid{an eran les de le capa basal y ade
méa, gue no habia regla en lo que ocurris con las dos célu-
las hijas: ambas podian moverse hacia la superficie y dife-
renclarse en célules de las capas exteriores; tamhién que -
darse en la capa basal para proporcionar més células madres;
una moverse hacia arriba y diferenciarse mientras que la -
otra se guedaba para servir como célula madre.

Las células del estrato germinativo tiene un buen contenido
de ribosomass libres que, probablemente, intervengan en la -



sintesis del elevado contenido fibrilar (tonofilamentos) -
que forman los velos celulares en las células de esta capa
vy gue, finalmente, pasan 8 formar parte de la gqueratina.,. -
Cuando las células pasan a la capa inmediata superior, a -
consecuencia de la mitosis, el material fibrilar del velo-
celular, muestra muchas condensacinones, éstas originan ha-
ces de fibrillas, llamadas haces de toncfilamentos, que ad
gquieren dimensiones suficientes para poder ser vistas con-
gl microscopio dptico. Las tonofibrillas en la capa esping
sa.suelen estar unidas a desmosaomas vy a éste nivel tien -
den a ser pequefias proyecciones del citoplasma gue se ex -
tienden entre las chlulas adyacenies, dichas prayveccliones-
explican el por gué a la zona de éstas células se le nom -

bra capa espinosa.

£l epitelio de unifn o insercidn es epitelio escamaoso estra
tificado no gueratinizadn, carente de papilas epltellales, -
delgado, presentando un espesor de 30 a 100 micras. Los ca
pllares corren cerca el apitalinnde insercibn v pueden for-
mar invaginaciones en el tejido conectivo, las cuales poanen
el aporte sanguineo més Intimo con el epitelio. (10,15,48).

£8 importasnte menclonar gque las membranas epiteliales son -
avasculares, por lo gque reciben oxigenmo y nutricidn de los-
capileres del tejido conectivo 8 través de la substancla in
tercelular vy a la vez, mandan los productos de desechos por

medio de las mismos. (B81)

El epitelio del surco se coptinda con el.epitelin gue se -
apoya en la superficie dentaria, las c&lulas basales de és-
‘tos doe eplitelios, se hallen unas al ledo de otras sobre -
une membrans basal comdn a los dos epiteliags.

En el epitelip de unifin se encuentra comunmente infiltrado-

por un naGmero de leucocitos (polimorfonucleares) gue éstos-



son parte de las reaccicnes de defensas dentro de los -

companentes del epiteliao de wunifn. (50,91)

El epitelio plano estratificado gueratinizado difiere del -
no gueretanizado, en gue las células mis superficiales de -
la membrana sufren una metamarfisis gue las transforma en -
una capa gruesa e lnerte de gueratina firmemente adherida a
las células vivas subyacentes de la membrana epitelial. La
gueratina es una proteina fibrosa, correasa muy resistente-

a las cambio guimicaos.

£1 nombre de epitelio clbico simple proviene de su aspecio
en los cortes perpendiculares a la superfilcie de la membra-
na en las gue cada célula tiene el aspecto cObico. Este ti
po de epitelioc se encuentra en gléndulas y conductos de se-
crecién, tenlendo un aspecto semejante desde la superficie-
con el epitelio cilindrice simple, el cual estéd integredo -
por células sltas vy reviste gran parte del asparato digesti-
vo v conductos grandes de muchas gléndulas.

Un tipo de epitelio, puede tener varias funclones diferen-
tes, ya que las funciones del epitelio son muchas y varia-
das, de las mas importantes tenemos la de produccidn, secre
cidn, lubricacidn y recepcidn de estimulos sensoriales; te-
niendo ademés,ls funcidn de absorecidn, exerecién y repro -
duccidn,

Las membranas epitelisles estén constituldes caompletamente

por células, gue en base a eatudios microscdpicos se ha es

tablecido que las células epitelisles se encuentran unidas

con Firmeza por uno o mAs de leos tipos de uniones célula -

res que existen; el tipo ocluyente (3, 17) (uniones estre-

chas), el tipa néxo (83) uniones de aberturs) y unianes del
‘tipa adherente (50) (desmosomas).



Dentro de las uniones de tipo ncluyehte estén tres clases
una, la z6nula ocluyente, denominada asi por los autores-
Farquhar y Plelsde (17). El término zdnula significa cin
turdn, por lo tanto, la zHnula es un pequefio cinturdn de-
membrana que rodea a una célula y a su contigua para produ

cir un sellado perfectao.

Otra clase de la unifn ocluyente es la fascia ocluyente.-

La palabra fascia quiere decir banda, llaméndaosele asi a-

la regidn que se fusiona de las l&minas externas de las -

membranas de las pélulas adyacentes. A diferencia del ti

po zanula ocluyente, el tipo de banda no produce un sella

do perfecto entre las células contf{guas, porque hay surcos
en las sltios en que estin fusionadas las membranas de las
células adyacentes.

El tercer tipo o clase de unién ocluyente es la macula o -
cluyente,que debldo & que, el término micula significa men
cha se le llam6 asi,psrque,las células se unen en una man-
cha pequefia QUE forman las laminas externas de las membra-
nas externas de las membranas celulares.

Revel, Barnovsky y etal y Homma,(83, 42) en 1967, demaostra
ron que habia un espacio o asberturas de 20 8 entre las 14 -
minas externas de las membrenas celulares entre s{, en la-
unién tipo nexo, por lo que se les llama uniones de aberty
ra. La palasbra nexo, significe unifn y como todos los ti-
por de uniones Fijan las células juntas.

Como ya se dijo, en las uniones tipo adherente no hay con-

tacto directo entre las membranas de las célules contiguas;
sin embargo, se llaman unipones porque son sitios en los gue
el espacio que se encuentra entre las membranas celulares -~
contiguas, esté lleno de un material especlal de tinica ce-
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lular gue une o ambas membranas celulares con firmeza. Es-
te tipo de unién sirve ademds, como sitio en gue se anclan

los tonofilamentos del velo celular.

Con .respecto a este tipo de unidn estd la zdnule adheren-

te, dispuests como cinturfén slrededor de cada céluls unida
encontrandose en espacio de 200 R aproximadamente entre -
las dos membranas celulares gue participan; en ese espacilo

se encuentrs material no muy denso a los electrones en el -
cual,las tonofilamentos de este tipo de unidn estén anclados.

Antes de gue Fargquhar y Palade (17) se preocuparan en inves-
tigar la manera real de la unidn de las células epiteliales,
se creia que las tonofibrillas o haces de filamentes cruza -
ban desde una célula hacia la otra para ayudarlas a conser -
varse juntas, esto era porque las ohservaciones con el mi --
croscopio Gptico indicaeban gue las células contiguas, des -
pués de la fijacibn, estaban separadas con cleridad entre -
s, menos en los sitlos en gque habia tonofibrillas.

En cambio, el microscopio electrénico demostrd que les tong-
filamentos no cruzaban, sinoc gue, entrabhan en el material -~
denso a los electrones gue existian en el lado citoplasméti-
co de la membrana celular de ceda céluls y después hacian -
una asa y volvian hacia el propio citoplasma. Por lo tanto,-
en estos sitios las membranas celulares se cunserﬁanzintac -
tas y edheridas entre si. (52,60,63,77,91,92).

A esta unidn, se le llamf tipo macular, porgue en los cortes
se observaba camo mancha a lo largo de las membranas celula-
res de las células contiguas, y ahora es conocida como des -
maosoma,(109) los cuales segin Gorbsky y Steinberg (32) son -
poseedores de glicoprotelinas, glicosacéridos y de un alto pe

80 molecular.



Beisenheimer (27) hsce incapié de la importancia que tienen-
los desmosomas como elementos de unién de las células epite-
liales porgue, segln dice, la integridad del epitelio depen-
de de estos complejos intercelulares; hace notar también gue
son encontrados en mayor n(mero de las capas intermedias de-

las membranas epiteliales.

A el tejido conectivo se le llama asi, porque conecta o man-
tiene juntos a uno o més tejidos. Es formado por las célu -
las de la cape mesengquimatoss, la cusl es tipicamente teji -
do eapunjuéu laxo, las célules mesenquimatosas tienen una -
gran potencialidad de desarrocllo, puesto gue, éstas puedeﬁ-
producir tipos distintos de c2lulas del tejido caonectivo.-
Por ello, los tejidos que tiemen orfigen comdn del meséngui -
ma se denomina, tejidos mesenquimatosos o tejlidos conectivos
(13).

El tejido conectivo difiere del epitelioc por la presencia de
abundante materiel intercelular, células, fibras, y una subs

tancia intercelular amorfa.

Dentro de las células del tejido conectivo se epcuentran los
fibroblastos de los gue dependen la formacidn de fibras de -
las gque se cree que componen la mayar parte o la totalidad -
del componente amorfo. (80). Estas células son grandes, pla
nas, ramificadas, de especto fusiforme. El1 nicleoc de dichas
células es ovel y alargado presentando una memhrana nuclear-

fina con cantidades pequefias de crometine granulosa fina.

Los fibroblastos jovenes, participan activamente en la sin -
tesis de proteinas para la produccibn de substancia interce-
lular, eloitoplasma de dichaes células se observa relative =
mente homogéneo y es basdfilo, por la elevada concentracidn-
de reticulo endoplésmico granuloso.

[}



Jackeson, (45) menciona que los fibroblasteos viejos son -
relativamente inactivos, en el cual el citoplasma se en -
cuentra disperso y es debilmente basdfile por la escasez
de sus reticulos endoplésmicos, a estos fibroblastos madu

ros se les da el nombre de fibrocitos.

Los fibroblastos se consideran células fijas del tejido co -
nectivo, pero éstos pueden conservar hasts su vida sdulta-
la capacidad de crecimiento y regenerscidn, ohservéndose -
en asociacldn intims con las fibras de colégena.

Se conocen como parte del tejido conectivo, las células me-
senquimatosas indiferenciadas, creyéndose que en el adulto-
persisten algunas células embiiunarias; estas células, son-
menores en tamafo a diferencia de los fibroblastos, las cé-
lulas mesenquimatosas indiferenciadas estén locallzadas a -
lo largo de las paredes de las vasos sanguineos, vy especial
mente de los capilares, de donde se les da el nomhre de cé-
lulas perivasculares (80). Su identificacién ne puede ha -
cerse con el microscopio, sinoc por chservacignes numerocsass-
de sus reacciones a clertos estimulos diferencléndose en -
los tipos celulares normales gue se descubren en el tejido-
conectivo laxo o en otro tipo de células del mesénguima de-
otras zonas corporales. (45)

Después de los fibroblastos la segunda célula en importan -
cia vienen a ser los macréfagos, suelen denominarse histio-
sitos, éstos son ten numerosos como las fFibroblastos en el-
tejido conectivo laxoc, abundan en la zona con gran vascula~
rizacifin. Pudiendo estar unidos a las fibras de la matriz-
(macr&fagos fijsdos o en reposc) o 1ibfes dentro de la ma -
triz (células migratorias libres), son generalmente células
de forma irregular con prolongaciones por loe regular cortas
y romas, pudiendo presentar prolengacliones largas, remifics
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das y delgadas. Los macrafagos presentan maovimiento ami -
boide y en ésta etapa su contorno es irregular dado que -
emiten seudbpodos gue se extienden en distintes direcciones.
El nicleo de los macréfagos es ovoide y 8 veces dentado, pe

quefio y heterocroméatico. (72)

Estas células cuando son activadas pueden distinguirse fa-
cilmente de los fibroblastos pues tlenen la pecullaridad de
ingerir particulas, gracias a este efecto el citoplasma con

tiene granulos y vacuolas por el material digerido. (46)

Los macrafagos son elementos impertantes de defensa. Dada-
su movilidad v su capacidad fagocitica, pueden actuar como-
células fagocitarias, que engloban células sanguineas extra-
vagsadas, células muertas, bacteriss y cuerpos extrafios. Es-
‘te material orglnico una vez que se encuentra en el citoplas
ma, es destruido por la accidn de enzimas proteoliticas in-
tercelulares, provenientes de los lisosomas primarios. Otra
funcion de los macrdfagos es contribulr en las reaccionas -
inmunoldgicas del cuerpo, ingiriendno, elaborandoc y almacenan
do antigenos, gue posteriormente guedan en la informacian g8
nética especifica. (72)

Otro tipo de células, que suelen ser muy visibles y son conw
ponentes del tejido areolar, son las células grasas Que epd-
recen en forma independiente o en grupos siguienda la direc-
cibn de los vasos sanguineos peguefios. Cuando éstas se aco-
modan en gran nimero se transforman en tejido.adiposo,cuando
el tejido es fresco su aspecto es de gotitas brillantes de -~
grasa rodeadas de un borde delgasdo de citoplasma, Cada célg
la adiposs contiene una gota grande de grasa y el borde del -
gado de citoplasma contiene en una zonag el nlclepo aplanado. -
Lag células individusles estédn rodeadas por una red fipa de
fibras reticulares, las células grasa son totalmente diferen

9



ciadas y no tienen divisién mitdtica. VY las nuevas de gra=-
sa, BN Cconsecuencia se desarraollan en el interior del teji-
do conectivo, las células grasas son semejantes alos fibro-
hlastes, antes de que éstas acumulen lipidos, siendo posi -
ble de gue provengan de las células mesenguimatosas indife-

renciadas. (19, 82)

Las células cebadas, el cuarto tipo de célulss estan dis =~
tribuidas ampliamente en los tejidos conectlivos, presentan-
dose en pequefios grupos en relacidn cen los vasos sangui -
neos, éstag ge identifican Facilmente por gl cantzaido de-
granulos citoplasméticos, siendn la forma de estas células-
oval irregular y 8 veces tienen seuddpodos cortes, indica -
cién de los movimientos lentos gue producen. E1 nlclec es -
pequefio y poco preciso y en ocasiones obscurecido por los -
grénulos que rellenan a la célula, en ocaslones lpos grédnu -
los se rompen y suelen aparecer en los tejidos vecinos. -
Estos grénulos son hidrosolubles y refringentes, tenlendo -
un promedio de 0.5 micras de didmetrn, reunidos por una mem

" brana unitaria.

Las células cebadas intervienen en ls Funcidn de componen -
tes intercelulares y entre les vasos sanguineos, creyéndo -
se que estas células producen una substancla anticuagulanﬁe
semejante a la heparina, siendo ésta un polisacéirida sulfa-
tado. (19) Se cree que las células cebadas contienen hista

mina y serotomina.

Los leucocitos sanguineos son transportados por la corrien-
te sanguinea, pero sus funciones principales las hacen ex -
travascularmente, encontréndose en el interior del tejido -
conectivo. Los leucocitos sanguineos son: Linfocitos, eos
nédfilos, meutrdfilos, células plasmiticas v células de pig-

mento.
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Los linfocitos suﬁ los més pequefios de las células libres
del tejido conectivo siendo su difmetro de 7 8 8 micras, ~
tienen un nicleo esférico y un borde delgado de citoplasma
homogéneo basGfilo, los linfocitos no se aprecian en gran -
des cantidedes en el tejldo conectivo, pero se acumulan en
gitios de inflamaecidn crénica y se cree que guarda relscidn
con la produccidn de snticuerpos, lpos leucocitos presentan-
movimiento amiboide teniendo la facilidad de entrar y salir
de la corriente sanguinea en el momento gue ellos gquieran.
(12)

tro tipo de células son los epsindfilos los cuales pueden

emigrar de la corriente sanguinea del tejideo conectivo, ~-

siendo mas notable su pregsencia en el tejido conectivo laxo
de rata, ratdn y caballo. El ndcleo . suele tener caracter-

reniforme o bilohuladn, el citoplasma contiene grénulos es

féricos, los eosindfileos se acumulan en la sangre y en los

tejidos, en ciertes inflamaciones subagudas y trastornos -

rlérgicos. (45)

Sin embargo, los leucocitos del tejido conectiveo pueden -~
presentar a los neutrifiles que sdlo pasan al tejldo conec
tivo ‘s través de los capilares en zonas de inflamacidn. Es

tos pueden apreciarse por su ndcleo multilobular.

Laes células plesmaticas, se asemejan a los linfocitos incly
yven més cltoplasmas gue es basdfilo, con nicleo excentricoe
El1 nécleo presenta cromatina gue se dispone en la periferis
en agrupamientos burdos, el especto del ndcleo es radeada.

El citoplasma de la esfera central y el aparato de golgi, -
pocas veces se observan células plasmaticas en los tejidos-
canectiveos peroc con frecuencia son observados en las membra
nas cerpsas y en el tejido linfatico. Su Funcibn prineipal
es la produccién de anticusrpos que son sintetizados en el-
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retfculo endoplagmético granulosa. (2)

La Gltima de las células sanguineas del tejido conectivo -
son las células de pigmento, éstas se encuentran poco en el
tejido conectivo laxo pero abundan en los tejidos conecti -
vos densos de plel, pia madre y membrane cororoidea del ojo,
provienen de la cresta neural, y estas células presentan -

prolongaciones citoplasmdticas irregulares.

For otro ladao, es necesario mencionar a otros compenentes -
del tejideo vonectivo, los cuales se les ha denominado fibras
por la gran funcidn gue desempefian, existen cuatro tipos de
fibras que gon: fibras de colégena, fibras reticulares, fi-

bras elésticas y Fibras de oxitalén.

Las fibras de colégena se encuentran en todos los tipos de-
tejido conectivo, formando un 50% en.su espesor, (23) inclu-
yen a la proteina coldgena siendeo bastante resistentes y -~
voluminosas, su aspecto es blance y esta es la razdn por la
cual se les denomina fibras blancas, una de sus funciones -
principales es la de proveer elasticidad y temscidad y dar-

su soparte mecénico a los tejidaos.

Las fibras de colégena varian en didmetro de 1 a 12 micras-
sungque varias pueden reunirse para formar un haz mayor en -
su calibre, (34) se encuentran unidas por una peguefa can -
tidad de substancia amorfa de cemento (mucoproteina). Estes
fibras presentan un cursgso recto.o ligeramente ondulado -
siendo de longitud indeterminmada, pudiendo estar reunida en
farma laxa o apretada, segdn la localizaecidn y necesidades-

funcionales.

Las fFibras de coldgeno son transparentes y homogéneas mos -
trando una discreta estiracidn longitudinal. Las fibhras de
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colégena son eosin6filas, pudiendo ramificarse y recombinar

se por el intercambio de acdmulos de fihrillass entre uns fi

bra y otra. Estos acOmulos de fibrillas estdn formados por-

las agregaciones de colégena, que antes de ser formados son .
activados por la tropocoldgena gue se extienden en los es -

pacios extracelulares. (12, 71) Quimicamente le colégene es
formada por largos nimeros de aminodcidos de hidroxipolina.

La hidroxipolina es usada como una medida total gque confor-

ma & los componentes de la coldgena. (97) La tropocoléigena-

y la reticulina son los precursores de écldo soluble de las

fibhras de colégena que se convierten en &cidao insoluble. La

degradecidn de la colégena en el tejido conectivo se asocla

con procesos inflamatorios en donde intervienen los macrﬁﬂg

gos y Fibroblastos. (121) £l filamento més fino de colégena
visible can microscoplo, es la fibrilla gque tiene aproxima-

damente un grosar de 0.3 a 0.5 micras gue a su vez éata se-

encuentra compuesta de unidades menores gue tienen diime -

tro entre 450 y mil ﬁ, pudiendo aumentar con la edad. (25)

Las fibras reticulares presentan un diémetra menor y se ra-
mifican para formar una trama de apoyo o reticulo, ésta apg
rece como retf{culos finos alrededor de los vasps sanqguineos
peguefios, fibras musculares, fibras nerviegses y células de-
grasa, por gbajo de las membranas epltellales, las fibras -
reticuleres forman tramas densas como si éstas fueran compo

nentes de las léminas basales.

Bloom y Fewcett (3) describe que las fibras reticulares pre
" gentan contlnuidad caon las fibras de caldgena habiendo una
transi¢lén gradusl de una a otra, se cree gue las fibras re
ticulares son fibras inmaduras o jdvenes. Las fibras reticuy
lares suelen tener didmetro menor gue dependen enel material
intercelular amorfo gue rodea & la fibra. (59)
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Ross y Baornstein (86) mencionan gue las fibras elasticas -
se encuentran en el tejido conective fibroso laxo, éstas -
ge apreclsn como filamentos largos, delgasdos y cilindricos
presentando gran capacidad de refraccidn, las fibras elés-
ticas pueden tener un diédmetro entre una a cuatro micras,-

llegando a medir hasta 10 & 12 micras en ciertos ligamen--

toe elésticos, (87) en contraste con las fFibras de coldge-
na, estas fibras presentan cardcter homogéneo y no fibri -
lar, pudiéndose formar capas extensas perforadas, alrede -
dor de los vasos sanguineos; estas fibras estén integredas
par el albhuminoide elastina del cusal tiemnen una resistencila

notable a muchos agentes.

l.as fibras elésticas como su nombre lo lndica ceden facil-
mernte al estiramiento y toman su forma origlinal cuando se~

quits la presifn.

En el microscopio electrdnico (87) muestra gque las fibras-
elésticas tienen dos componentes, las microfibrillas gque =-
sogn tubulares con didmetro de 130 8 y con un ndcleo cen -
tral claro, con segmentacidn irregular y dispuestas parale
lamente. VY el componente amorfo, que suele presentarse en
la parte central constituyendo une masa de material eléstl
co, rodeads por grupos de microfibrillas. (86)

Paor Gltimo tenemos a8 las flhbras de oxitalén, las cuales se
han descrito por Fullmer y Sims (98, 23) quienes han demos '
trado que éstas fibras sueles tener propiedades elésticas,
encaontrandose solo en el tejido conectivo, estas fibras co
rren en varias direcciones encontréndose en grandes agregg
ciones alrededor de los vasos (98). La composicién quimica
de les fibras de oxitasldn es desoonocida y su principal fun
cién no ha sido estabilizada, sdlo se ha descrito por Fullmer
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(23) gue tienen funcidn parecida a la de las fibras elés- =

ticas.

De la substancia intercelular se puede mencionar, que tie -~
ne mayor solidez gue el protoplasma coloidal de las cé&lulas
(7) mayor consistencia que el liguido tisular (13) Estas-
son substancias inertes y forman la matriz o molde en que -
viven las células, actuando como medio de difusidn de 1{ -
quidos tisulares, entre los capilares sanguineos y las cé -
lulas para permitir el metabolismo celular, temniendo fun -~
cifn importeante en la diferenclacién de tejidos, estando dis

tribuides en los tejidos corporales.

Por otrpo lado las fibras nerviosas vy vasos se encuentran fi
Jados en un gel viscoso denominado, substancia fundamental,
formada princiﬁalmente por una gran variedad de proteinas--
denominadas protecglicens, de écido hislurfnico, coinditrin
sulfato y de otros compuestos polisacéridos gque son imper -
tantes (121). E1 término prpbteoglicans incluye moléculas~
gue se han clagificado como mucopolisacAridos, las cusles -~
pueden encontrarse sulfetadas o no sulfaetedas. E£sto indica
gue el intercambic metabOlico de cada célula, estd dado a--
trevés de la substancia fundamental la cual presenta una al
ta viscocidad, de solucidn acuosa. Este componente dado a

su s8lta viscocidad no se puede difundir y permanece locali-
zado en el tejido conectivo formando unes peguefias vesicu -
las o ampollas las cuales presentan una funcidn como barre-
ra syudando a englobar les bscteries. La substancia funda-
mentel se encuentra formeda por protef{nas, colégena y gluco
proteinas, carbohidratos, lipidos y aguas. Muchas de estas -
moléculas forman polimeros largos que logran redes ramifica

das, para dar la fuerza y sostén que requiere (121)

Cada uno de éstos componentes antes mencionados se encuen -
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tran en las diferentes clasiog de iejido conectiveo, variando
éste en las diferentes partes del cuerpo, su aspecto depens
de de las praporciones y disposiciones de sus componentes -

celulares flbrosos y amorfuos.

La clasificacifn del tejido conectivo estd deda, por la con
centracidn de las fibras, a los tejidos conectivos gue pre-
sentan una disposicidn laxa en sus fibras se les denomina:-
tejido conectivo lexo, y en los gque las fibras se encuentran’
en composicién compacta se les denomina tejido conectivo -
denso (2).

El tejido conectivo laxoc proviene del mesénquima y es teji-
do counectivo no especiaslizado tipico gue aparece en las pri
meras semanas de vida embrionaria, estd integrado por célu-
las mesenquimatosas, cuyas prolongaciones ramificadas pare-
cen unirse, aungque no formen un sincitin real.

Porter (B0) describe que el tejido areolar laxo, estd for -
mado por diferenclacidén directa del mesénguima, siendo teji
do conectivo fibroeldstico de disposicidn laxa, gue se en-
cuentra en cualquier parte del cuerpo, dado gue es el mate-
rial de relleno y Fijacidn, y es el medioc en que se encuen-
tran muchos vasos y nervios. Este tejido comprende todos -
los elementos estructurales, células, fibras y substancias-
fundamental descrito anteriormente.

Los dos tipos mas importantes de células, san fibroblastos~
y macr6fagos, presentando fibras de colfgena siendo les -
més visibles, y fibras elisticas gue forman una red remifi-

cada.

Dentroc del tejido conective laxo Torma parte también en te
Jido ediposo, tejido reticular y tejido graso pardo. (45)

Finalmente, degcribiremos al tejido conectivo denso que se
16



caracteriza por la unién Intima de sus fibras. Tiene pro-
porcionalmente menos células gue los tejidos conectivos -~
laxes y menos cantidad de substancias fundamental amaorfa.

Este tejido presenta zonas en las cuales sus fibras estén-
entrelazedas y sin orientacidn regular, denominéndose teji
dos de orientacidn irregular en donde las fuerzas son ejer

cidas en varias direcciocnes.

En las estructuras gometidas a tensliones unidireccionales,
las fibras tienen una digposicidén paralela y se denomina te,
Jidos de ordenamiento regular.

El1 tejido cpnectivo denso tiene la caracteristica de que -~
predominan las fibras de colégena y en poca cantidad se en-

cuentran las fibres elésticas.

Al tejido conectivo denso se le divide en: tejido caonec --
tivo irregular denso y tejido conectivo denso regular.(12)

Hablando del tejido conectivo irregular denso, podemos men-
cionar que presenta capas con sus fibras entrelazadas para
formar un fieltro gruesa vy resistente, este tejido incluye
principelmente fibras colégenas gruesas, y peguefia centi -
dad de fibras reticulares y elésticas; el tejido conectivo-
irregular denso, forma las bases de muchas aponeurosis como
la dermis de 1a piel, cépsulss fibroses de algunos dérganas.
(62)

El tejido conectivo denso regular, contiene fibras ordene -
das en forma fntima v paralela para formar estructuras de -
gran capacidad de tensidn.

En este grupo se incluyen: tendones, ligamentos y aponheurd-
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ais. Ep log tendones las fibras de colégena o haces pri-
mariocs de laos tendones,presentan un curso paralela, cada -
haz estd integrado por un gran ndmero de filbras y éstas se-
gcuentran dispuestas en hilera entre las fibras de colégensa.
(36, 2).

£l citoplasma de las células en ocaciones es pnco preciso vy
presentan un aspecto estrellada, extendiéndose las proyec -
ciones citoplasméticas entre los haces de colédgena, cada -
haz esté cubierta principalmente por unz pequefia cantidad -
de tejido conectivo areclsr laxo denominado endotenddn. La-
sponeurgsis presenta la misma composicidn de los tendonegs,-

pero éstas son anchas y aplanadas.

Los ligsmentns, son fibres paralelas gruesas del tejlido -
eléstico y éstas se encuentran unidas entre el por una can-
tidad peqguefis de tejldo conectivo fino.

Las fibras eldsticas se ramifican frecuentemente y se unen

entre s{, estando sus fibras individuales rodeadas por una
trama de fibras reticulares. (12, 13.)
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CAPITULO II

ULTRAESTRUCTURA DE LA INTERFASE EPITELIO-
' TEJIDO CONECTIVO GINGIVAL



CAPITULOD 11

ULTRAESTRUCTURA DE LA INTERFASE EPITELIO-TEJIDO CONECTIVO
GINGIVAL.

Se ha demostrado que existe un medio de unifn entre la Glti
ma capa del tejido epitelial y el tejido conectivo subyacen
te. Antes de decribir esta unifén, es nscesario conocer la -
microestructurs de las partes gque se van a8 unir, por parte-
del tejido epitelial es l1la lémina basal (vista ep el micros
copio electroinice) o membrana basal (8 nivel 6Gptica) en -
‘contra de la capa papilar del tejido conectivao.

Lz lémina basal es un componente del tejido epitelial sltus
do por debéjn de ls capa de células basales, posicidn a la-
cual, debe su nombre. Esta capa cnnaiderada‘de substancia-
intercelular se crefs (81) originalmente parte del tejido -
conectiva, hasta gue Ray y Revel (83) comprobaron gue psr -
tenec{a al tejido epitelial por medio de estudios modernos-
sobre fibras reticuleres a8 las cuales descubrieron cemo prg
ducto del tejido conectivo, diferenciando as{, el origen de
la lémina basal atribuyéndola al tejido epitelisl.

Blickman (31) al respecto menciona gue la lémina basal es -
sintetizada por las célules besaeles y que tienen fibras de-~
reticuline incluidas como un medio de anclaje con el tejido
conectivo, inclusive menciona les apsricién de algunas de ~
dichas fibras atravesando la lémina basal hasta las células
basales del epitelio.
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Por medio del microscopio electrénico, la lidmina bassl se-
identifica como una capa situada entre la caps hasal del -
epitelio y el tejido conectivo subyacentea.

La lémina es densa y finamente fibrilar, de la cual se re-
porta un espesar sntre 800 A a 1200 R (20,39,52,63,76,124.)
Sin embargo Stern (103) (1965) menciona un espesor de 300 -
a 600 R confirmado después por Schroeder y Theilade en 1966
(89).

La lémina basal a su vez, se subdivide en dos léminas; una-
densa adosada al tejido conectivo, més gruesa y obscuras al-
microscopic electrbnico, la cual es llsmada lémina densa y-
ctra unide directamente a la capa basal del epitelioc llama-
da lidcide, esta es menos denes y homogénea que la primera -
La lamina densa es ligeramente més ancha gque la ldcida(91)

En 1964 Kobayashi (52) habia descritoc lo mismo, por &1, sub
dividid alin, a la lémine llclide en dos subléminas.

Al respecto de este capa ge he demostrado que se encuentra-
en toda la longitud de la unifin del epitelic con el tejido-
conectivo aln sea bucal, dentogingival o endotelisl.

En un estudio de Veli-Jukka y Vitto (119), en 1983, deter -
minan gue la lé&mina basal estéd formada por estructuras ex -
tracelulares asncladas a las células del epitelio, v con -
el microscopio eléctrénico coafirmaron la presencia de las-
dos tiplcas capas, pero afadieron algo, la componsicidn, di-
ciendo gque la lémina densa se forma de la proteina glicosa-
minoglicans, componente que tiene sulfato de heparina, po -
seedor de un alto pesoc molecular y de glicoproteinas.
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“dumbés &1l componente con mayor proporcldn en la léamina ba -
sal fué la colégena tipo IV, distribuida en forma de macro-
moléculas reticulares y que sirve camo barrera seleccionadg
ra en el paso de particulas entre 1los tejidos.

Sobre el mismo tema, Krikos (55) en 1968, menciona que la -
lamina densa estd compuesta por un estroms granular densao -
y un sistema de finos filamentos gue se extienden dentro -
del tejido conectivo como medic de unidn.

Respecto a la lémina ldcida, sdlo Stern (103) sefala que es
de material homagéneo y que a veces tiene finos filcuwantos-
gue se extienden a la membrana plasmética de las células ka
sales. Hefalides (49) considera que la lAmina basal es una

barrera pars filtracién o difusiébn.

Glickman (31), sefiala que la lédmina basal es permeable Al -
paso de liguidos pero sctda como barrera contra partficulas;
con el mismo tema Pierce (79) dice gque la l4mina basal, no=~
es stravezads por vasos sanguineos, ni linféticos sino gue,
permite el intercambioc metabdlico entre el epitelio vy teji-
do conectivo, lo mismo menciona Takareda y etal (109) y --
Uracro (118) en sus estudipos de ULTRAESTRUCTURA.

Con respectc'al tejido conective, podemos decir que bésica-
mente es el tipo de conectivo laexo, también llamado lémina-
propia sirviendo como un lecho en el cual descansan las cé-
lulas epiteliales y estd entre éstes y el hueso, se divide-
en dos capas.una reticular unida al hueso, y una papilar --
subyacente Bl epitelio que se compone de proyecciones papl
lares entre los brotes epitelisles.

El tejido conectivo en el cuael descansan las células epilte
liales basales es de tipo lexn, el cual es blando,plegable

21 -



v eléstico, cualidad que le proporcionan sus substancies in

tercelulares.

Al tejido conectivo laxo lo censtituyen células y dos compp
nentes intercelulasres gue son las fibras y wun material amor
fo.(13, 25)

Las fibras de colégena que componen al tejido conectivo laxo
son resistentes vy voluminosas, variando en diémetro de 1 a-

12 micras y pueden reunirse para formar un haz de mayor cali

bre, estas fibras pueden tener un curso recto o ligeramente

ondulado, siendo de longitud indetermimada, reuniéndose en-

forma laxa que también puede ramificarse y recombinarse por

el intercambioc de acimulos entre una fibra vy otra.

La colégena es sintetizada por los fibroblastos (49), gue -
gan moléculas de tropocolégena que se extienden en los espa
clas extracelulares, egtos se producen cuando las flbras de
colégena se han formado y se agregan répidamente en un gru-
po formando fibrillas (12, 17) . La funciféin prineipel de -
las fibras de coléAgena es proporcionar elasticidsd y resis-

tencia.

Otra de lmas fibras del tejido conectivo laxo son las elésti
cas que se observan como filamentos largaos, delgadua,'nilig
dricos, con gran capacidad de refraccidn o como cintillas -
gplanadas. Las fibras elésticas como su nombre lo dice, ce-
den fAcilmente gl estiramientoc y toman su formas originsl --
cuando se guits la tensién (100); Su funcidn consiste en -

dar soporte al tejido conectivao.

Laa filbras reticulares, se encuentran también cantenidas en
el tejido conectivo laxo, las cuales se ramifican para dar-
un mayor apoyo, mparecen especialmente en los limites entre
el tejido conectivo v otros tipos tisulares, como por ejem-
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plo por debajo de las membranas epiteliales. Estas fibras -
forman tramas densas, ya gue se encguentran incluides en las
la&minas basales, Silver Stein, demostrd que estas fibras sir
ven de separacidn a otras (81) y gue estdn constituidas por

una sola unidad colégena.

La substancia intercelular amorfa que forma parte del teji-

do conectivo laxo, no proporciona sostén, sino otra funcidn

més importante.que es el transporte de los elementos nutri-

tives, esta substancia es un materiasl semilfiquido v por ello
ayuda a proporcionar solidéz y apoyo a los tejidos; estd -~

formada principelmente por una gran variedad de proteogli -

cans, de Acido y hialurfnico, de condoitrin sulfato v de o=~

tros componentes polisacaridos gque son importantes. (20)

"E1 término proteoglicans incluye moléculas que se han clasi
ficado coma mucopolisacéridos (11), los cuales pueden estar
sulfatadas o no sulfatadas con variacifn en sus caractéris-
ticas, esto gulere decir gue el intercembia metabdlico de -
cada céluls es dado a través de la: substancia fundamental.

Fullmer (23, 25) describe gue existe un cuarto grupa de fi=-
bras llamadas oxitaldn, que suelen tener en ocasiones, pro -
pledesdes elésticas y se encuentran solo en el tejido conec-
tivo. Sus caracter{stices son el diripgirse en varias direc-
clones encontréndose en grendes agregaciones slrededor de -

los vasos. (121)

En cuanto al medio de unién propiamente dicha entre la 14 -
mine basal y el tejido epitelial, debemos mencionar & unas-
estructuras llamadas hemidesmosomas.

Un hemidesmosoma es un drgeno celular, situsdo en la membra
na de las células hbasales (102) que sirven como medio de =~

unifn ya que sea con otras células (formando un desmosoma )=
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materisl extracelular comc la l8mina basal.

Con el microacopio electrénico, la estructura de un hemides
mosoma es. como sigue: La estructurs mls visible es una pla
ca densa de 190 a 220 A de grueso gque, presumiblemente, air
ve de medio de unién (27, 89) y que parece ser parte de la-
misma membrans hacia el lado citoplasmfético de esta placa;
se presentan tornofibrillas, las cuales faorman el citoesque
leta celular y que se van a unir a la placa por medio de -~
lgs glectrones libres de €sts, sin atravesarla. Stern,(103)
menciana que hacia la parte extracelular de la placa, se -
pueden encontrar ure célula basal y en dicho caso hahré o -
tre membrana celulsr y otros hemidesmosemas con la cual se~
forma un desmosoma, gue es la unién de dos hemidesmosomas.

Entre célula y célula hay un espacio intercelular normal, -
cuande dicho espacio se encuentra en la mitad de un desmosg
ma, se vé mas denso y grueso, probablemente se debha @ la --
unifn de las estructuras extracelulares.

Cuando el hemidesmosoma va 8 unir a una célula basal con él
tejido conectivao, la situacifn es diferente porgue entonces
se va 8 unir a la membrana hasal de la siguiente manera: Se
encuentra el hemidesmosoma en el lado citoplasmético de la-
membrana de la célula, después se localiza la lédmine basal-
que estd dividida en tres partes (109) una lémina licida ado
sada a la célula basal y 8 la cuel se va a unir el hemides-
moscma por medio de une densidad periférica,compuesta de -~
fines fibrillas y de parti{culas piramidales, éstas fibrilles
se cantinfan hasts la siguiente lémina de la membrana basal
que e8 la lédmina densa sirviendo de medio de unién. Final-
mente se encuentra la tercera cape de la membrana o l4mina-
basal gue es la sublémina ldcida (52) y ésta va a unir. al -
tejido conectiveo en su porcifin papilar por medlo de finas-
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fibras o tonafilamentos de coldgena, provenlentes de co -
légena de dicho tejldo.

Geisenherner {(27), elaborf un estudio en microscopia elec-
trénica de los desmosomas y hemidesmosomas que se encontra
ban en diferentes partes del epitelio,de lo que concluyd -
que, la capa basal en sus células basales, el nimero de -
desmosomas se reducia y gque los hemidesmosomas sdlo se en-
contraban en la superficle celular de la capa basal del e-
pitelio que se unia a ntros tejides, v gue, entre cada he-
midesmosoma se encontraban pequefas vesicules pinociticas.
Observd gue en la lamina densa hasbian pequefios componentes
gue emigraban dentro del tejido conectivo, gpareciendo co-
mo finas fibras individuales en formz de pepachos gue se en
contraban en Areas adyacentes a los hemidesmosomaes, los < -

‘cuales se extend{an a las placas de unifn.

También notd gue el  nimero de hemidesmosomas par micrén e-
ra de 1.49, encontréndose en mayor cantided en la superfi -

cie de las células basales.

For otra parte, Han (38), determina gue el Iindice de hemi -

desmosomas en la unibnm, ru siempre se le ha dado una descrip
cidn exacta y gue sdlo se indica en forma cuasntitativa y ob

jetiva, la relacifn entre la unidn dada paor los hemidesmosg

mas y en ocasiones la medida v forma de les células.

Han dice gue, los hemidesmosaomas se encuentran a lo largo -
de una superficie adesmodermal, en la cual el nimero de he-
midesmosomas e mayor pero gque su medida tiende a ser menaor

gue la de los desmosomas.

Las hemidesmosomas gue se encuentran a lo largo de 1la super
ficie de las célules basales; pueden tener‘diferentes for =
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mas y medidas segin la disposicidn de las células.

Tamarin (108) sefiala gque la forma czasi siempre es elipsoidal,
sin embarge Han (38) les dé una forma circunferencial.

En estudics remlizadus en rastaes, perros y humanos, Yamashekil
(125) menciaona que el epitelio de unidn y la l&mina basal, -
se encuentran unidas al tejido conectivo por pequefias placas
en forma de medie luna prominentes y numerosas gue son las -
hemidesmosomas e identifice gue estz medioc de unién es el -~
mismo gue se dirige & la superficie del esmalte, econtréndo-
se los hemidesmosaomas, en éste caso muy juntos a 1o largo de
1s superficie del diente como se encuentran también unidos -
a lo largo de la unidn epitelio-tejido canectivo. (27,29,63,
91). :

Por estudias qué se han reslizedo con el microscopio elec -
trGnico se ha demastrade gue la interfase epitelic de unidn
~-diente y 1é interfase epitelio-tejido conectivo, tlenen -~
estructuras similares. La unién en ambas estd formads por-
“hemidesmosamas y por camponentes de la lémina bassl.(52,63,
77, 91, 82).

En 1962 Stern (102) efectud un estudio en el cusl conslders
que los componentes més lmportantes del tejido epitelisl -
son la lémina basal y los hemidesmosomas, ya gue las hemi -
desmosomas se encuentran en la lémins densa de la lamina -
basal, sirvienda de unidn gl tejido canectlvn con ayuda de-
los filamentos gue se encuentran scbre la placa del hemi -
desmosoma, dichos filamentos se extienden 8 las fibras del~
tejido conectivo, siendo 8stos similasres & los del epite -
lia y son econtrados en una densidad periférica ml plasma -

de la membrana.

26



Por otro lado, se conoce gue cads hemidesmosome contiepe -
bandas de proteinas paragueratinizede a las que Gorbski -
(32) les da el nombre de glicoproteinss fluorescentes. Por
medio del sndlisis electroforético revels que las plscas de
hemidesmasomas gue contienen glicoproteinas ayudan a soste
ner los componentes del hemidesmosoma a las placas inter -
celuleres. Las proteinas presenten un altc peso molecular
siendo de 205 mil 2 230 mil moléculas, teniendo un impor -
tante paspel en 1 inhibiciédn de enzimes protecliticas.

Le glucoproteina en la superficie celular estén ssocisdas-
con la sctividad adhesive de las placaé, con la ayuda de -
los cerbohidratos localizados en la regidn infercelular -
(39), (124).
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CAPITULO III

ESTUDIODS EN MICROSCORIA ELECTRONICA Y OPTICA DE LA INTERFASE
EFITELID - TEJIDO CONECTIVO GINGIVAL

El microscopio electrdnico es un adelanto que ayuda a am -
pliar los conceptos histoldgicos, permitiendo la observaciin
de seres tan pequefios que no es posible observarlos a simple
vista; 1la utllidad de cualquier tipo de microscoplo depende
de su capacidad de amplificascidn y de mayor importencia es -
su capacidad de resolucidn de detalles.

Encontramaos varlios tipos de microscopios que el haombre ha --
ido mejorando de scuerdo con los detalles tecnslfgicos para-
satisfacer sus necesidades de observacién.

En el periodo gue abarca la mitad del sigle XVII haste fines
del sigle XIX, se usf por primera vez el microscopio Sptico,
uno de loa microscoplios més importentes gue emplea luz visi-
ble y en el qgue ha hebldo mlgunas modificaclones que incliu -
ven los microscopios de polarizacién, los de contraste, los-
da fases, de interferencias y de campos chscuros. Adn asi, -
su poder de resolucién (0.2 micrones), estd limitado irrevo-
cablemente por le longitud de onda de la luz visihble.

Los micronscopios que utilizen la radiesclén invisible, o sea
los reyos ultramvioletas, los rayos X y de electrones, cons-
tituyen progresos recientes en el cempo de le easpecialided.

Se intents tener mayor emplificeclén febricando microsco

pios que aprovechen la ventaja de la longitud de onda mas
breve de le luz ultravioleta, ésto requer{a preparar len -
tes de cusrzo o de otro materiel gue transmine los rayos -



nltravioletas.

Debido a gue la luz ultravioleta es invisihbile, la imégen de
bia enfocarse sobre una pantalla fluorescente gue actia ~-
transfaormando la luz de ondas cartas emn luz visible; la luz
ultravioleta afecta directamente las emulsiones fotografi -
cas de manera gue, una vez enfocada la imégen en la penta -
lla, puede substituirse ésta por uns place fotogréfica y ob
tenerse una micrafotografia con amplificacidén eproximadamen
te doble de la gue permite el wmicroscopio ordinerio, pero -
el adelanto revolucionaric en micrascopia, se logré en la -
década de 1920, cuando se descubrid que podria ewplearse ca
ma lentes, campos magnéticos o electrostéticos de forma ade
cuadas para un haz de electrones y que la longitud de ondas-
de electrénes es tal gque, éste Factor précticamente podrd -
no tenerse en cuenta al resolver objetos can ellas. (37)

Este conocimiento permitid fabricer un microscoplo que uti-
liza electrones en lugar de luz, gque es el microscopio elqg
trénico, 2l cual tieme como fFactor de iluminacidn un hez de
electrones caon alte velucidad,aceleradas al vacfo. El haz ~
pesa par la muestra y llegs a una pantalls fluorescente o -~
placa fotogréfica por una serie de electromagnéticos o elec
trostético; la longitud de onde de electranes depende del -
voltaje de acelerscidn emplesdo.

Las campos electrinicos o magnéticos empleados compo lentes-
son imperfectos y no tienen le sbertura numérice de los 1len
tes Hpticos, limite préctico de resolucifin del microscopio-
electrdniceo es de aproximadamente 2 ﬂ y 2l limlte corriente
para lss preparsciones bioldégices es de aproximsdamente -
3.5 R.

La presencie del microscopio electrénico, permite obeervar-
gegtructures gque con el Hptlico no es posible, ss{ como le oh
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servacidn de estructuras finas o ultraestructuras, términos
gue indican estructurs visible can la amplitud que logra -
inicamente el microscopio electrdnico, por esg para poder -
estudiar la ultraestructura de la interfase epitelio-tejido
conectiva, fué necesario utilizer el microscopio electrfni-

co, ya que con el Gptico el estudio era pobre.

Una revisidn a la literatura revela gue han hecho muy pocos
estudios pera comparar las caracteristicas normales de la -
interfase epitelio-tejido conectiveo gingivel, los cuales =~
han tenido limitaciones porque hen usado pare el estudio -
de los tejidos el microscapiec dptico (15) (16), o la morfo
logis topogréfica de tres dimensiones extrapoladas de dicha
interfase o la serie de secciones de tejidos de dos dimensip
nes (66) (7).

Le intraoducceion del microscopio electrdnico Scanning, ha fa
cilitado la habhilidad pars visuslizar e interpretasr la mar -
fologfe de la superficie en formas tridimensionales(60) (57)

(122).

En 1842 Bowman (6), ohservd con el microscaopio dptico el epi
telio wurinario, donde encaontrd una cepe que se dirig{a sobre
el corpisculo de Mglpiyi denominéAndola memhrana basal.

Afies despufs con 21 usp del microscopio Gptico también, 1ls -
membrana basal epidermal fué descrita como una placa homogé -
nea y transparente y a partir de &sto se disputaraon verias -
preguntas comp: & La membrana bhasal es limite entre nl epi -
telio vy tejido conectivo? &4 Es o no una membrana? & Es una-
membrana con estructuras o sin estructuras?; & La membrana -
basal se deriva del epitelio o tejido conectiva?; ¢ Es una -
memhrana fibrosa o tiene alguna substancia fundamental?. - -

Dichas preguntas fueron contestadas con el paso de las afios-
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conforme se fueron reaslizando los estudios al respecto.

Por lo tento, en 1916 Herxheimer (40), fué guizds el siguien
te gue describis la membrana basal, considerandols producto=-
del tejido conectivo y gue en verdad .era una membrana, afir-
ma ésto porgue econtrd que habhia estruycturas vecinas, las -
cuales no estaban compuestas por una subétancia fundamental.
mencione gue presentaba de uno & dos micrones de densidad -
con fibras no ramificadas, de las cuales, finas fibras cruza
ban perpendicularmente entre éstas y las fibras asdyacentes -
del tejido conectivo. Las fibras protoplasmiticas de las cé
lulas epiteliales se encontraben en unién con la membrana -
basal y con procesos que pasteriormente se insertaban entre-

las células epliteliales.

Conforme seguia la investigacidn en forma més profunda sobre
la membrana basal, provacabas controversias y el interés era-

mayor sobre el tema.

Siguiendo las investigaciones Frieboes en 1320 (22), consi =
derd importante la estructura fibrosa de la membrana, por lo
gue se preguntaba si las fibras se dirigian del epitelio al-
tejido conectivo, cruzando la membrana basal y sefiala gue al
entrecruzarse estas fibras, formarian une especie de malls -

entre las células basales.

Dos afios después, Homma (42) caracterize las fibras como re-
ticulares argird6f¥ilas, las cuales tienen de 7 a 10 micrones-

de longitud compardndolas con las fibras de un cepillo.

Homma {42), cree gue las fibraes no penetran en las células -
epiteliales como piense Frieboes (22).

También Krelibich (54), se pregunta si las fibras son epite -
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lisles y gue si se extlenden como nudos elrededor de las cé-

lulas hasales.

Szodaray (107), prapone gque la colocacidn de las fibras se -
asemejan sl entrecruzamiento de dos cepillaos, pero Odland -
(74) en 1950, demuestra gue las fihras aparecen gomo proyec-
ciones reticulares resultando horizontales en cualguier cor-
te encontrando gue el reticulo subepital no tiene ninguna -
proyeccidn libre, explice gue estn es dado por un trabsjo con

t{rnuo que proyecta 8 los procesos epiteliales.

lLa explicacidén sobre la dispaosicifin de las fibras es dada -
por Susi y etal (105), en un estudio gue realizd con espe -
cimenes de la mucosa gingivsl marginal humana, observados con
el microscopio electrfnico. Se interesd en ese estudio porque,
anteriormente Brody (7) Palade (78); Younes (128) y Schroeder
{89) ya hebian abservado fibras de anclaje gque consideraron -
de gran importancia en la uaidn epiteliv-tejido conectiva.

Los resultados que detalls Susi, es que en efecto la relacidn
de las fibras de anclaje con las fibras de coldégena juegan un
papel importante en tal unidn, v que las fibras de sncleje -~
san muy numerosas, con buen dessrrollo, midiendo de 280 a 400
R de dismetro y 0.2 micrones de longitud.

Las flbras de anclaje se encuentran insertadas en la membrena
basal, formando tiineles, dentro de los cuales, se observen -
laa fibres de coldgens; estes e dirigen del tejido conectivo
a la membrana bassl, en forma ondulatoria, formande un lazo -
con las fibras de anclaje vy siguen su direccién, muy cerce y-
parslela a la membrana basal, regresandc después a las profun
didades del tejido conective. (106)

En cambio los Finaos filamentos gque constituyen 8 la fibra de-
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anclaje entran a la laminn dense incorporandose @ le lami-
licida hasta llegar 8 la membrana de lss células epitelia-
les, esos finos Filsmentos se encuentran en mayor concentra

cién en sitios donde hay hemidesmosomas.

Se identificd también, un nimero mayor de fFibras de ancla -
je en la mucosa no gueratinizada, zana en la que las fibras
de coligena, corren paralela s ls memhrana basal v lag Fi -
bras de anclaje se insertan a la lédmina denea en forma per-
pendicular & la léming densa v a las fibras de colégena.

En otro estudic Herxheimer (40), encuentra gue la membrana
bagal esté compuests de substencia fundamental detallando-
que ésto implica gue la membrana basal tiene una funcidn -~
adhesiva, lo cual es afFirmedo par Kogaj (53) gue por medio
de una metacromacia explica que en verdad tiene una fun -
cién adheslve y una verdadera sensibilided digestiva.

Todo tiene uns demostracidn convineente cuando Gersh y -

Catchpole (28) en 1949, muestran que la mem&rana es ung zgo

na PAS positiva ceracterizada por la concentracién de una -
substancia fundamental en donde ls colégena y las fibras -

reticulares se encuentran en intima unidn.

Estns descubrimientos fueron corrohoredos por Wells en 1958
(124), ellos encontraron une hisluronidssa gue no tenis nin .
gin efecto redicactive en la calégena y fibras reticulsres,

Por otro lado Gersh y Garchpole (28), mostraraon gue la mem-
brana se tefiis por un écido compuesto por un mucopolisecéri
dao, lo cual iodiceba la presencla de un polisaclrido neu ~
tral que contiene complejoa prote{nicos como son mucoprotef
nas vy glicoproteinas identificéAndose une zane PAS gue hacia
creer gque la membrana era un componente del tejido conectivo.
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El interés por saber cédmp era la unién de el tejido epite-
lial con el conective vy en qué cansistis, hizo gque los in-
teresados buscarsn nuevas técnicas vy nmnejores aparatas. Asi
fué como Laden Y Weigs (57, 120) examinaron la unidn epite
lig-tejido conectiveo con el microscopio electrénico, notan
do una estructura mas delgsda que D.2 micrones, limite mé-
xima en la observecidn dptica, por lo gue anteriormente no
ae hsbf{a distinguido. Tal estructura ha sido llamada mem-
brana hasal observada con el microscopio electrénico, mien
tras gue con el Optico le fueron propuestos otros nombres-
tales como: membrana limite, membrana dermal, membrana ade-
peideral, membrana subepitelial y lémina basal.

En la actualided se le llams lamina basal observéndose can
el microscopio electrénice y membrana basal, observada con
el 4ptica, ya gque Fawcet (19) considerf gue era la forma -

més apropiads.

En 1958 Theman y Hoffer (41) (113), identificen con el mi-
croscopio electrdnico a la lémins basal describiéndolas como
la unifn del epitelio~-tejido conectivo, sungue Reberisan -
(84, 85) no la consideraba como tal..

Varios sutores (1,8,29,30,41,56,58,63,65,113,127) unifica-
ran sus conceptos estableciendo que la lAmine baesl de la-
piel tiene uns estructurs similsr a la de cuslgquier otra -
parte de unifn gue sea entre epitelis y_tejido conectivo.

£ans mismos autores, describen a la l4mine basal como una-
lémine denss, finemente fibrilar gque se interpone como una
hoje entre las células de la cape basal y el tejidoc conec-
tivo subyacente, desde entonces la.lémina basal se ha ve -
‘nido describiendo como 75 ﬁ biomoleculares constituidos por

una membrana celular lipoprotéica.
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La lamina basal se encuentra separada de las célules de la
capa basal epitelial por un espacio de 200 a 800 ﬁ, drea =-
que contiene un difuso material de finos filamentos vy gpé
nulos esféricos; a esta érea, mAs tarde, se le denomind el
nombre de lamina ltcida, la cusal aparecia indicendo que se
mantenia por materieles exiracelulares que probablemente -
eran similares al material gue se encuentrz en la wunidn de
las células epiteliales, ésto fué descubierto en 1963 por-
Botan (5).,

Weiss (120) sefald gue eran un enlazamiento temporal, quizé
formado por dos:estructuras seperadas por un espacio wmini -
mo gue sostenia entre ellas moléculas, cuya movilidad es res’
tringida.

De ahi gue surgiers una conjetura de gue si la lédmina liéci-
da contenia un flujo o substancia fundamental por lo que -~
Ochog vy etal (73) considerabs gque era una substanclia que -
pegaba 8 las células de la membrana plasmAtica con el teji-

do adyacente.

Odlsnd (74) note que la superficie celular se encuentra en-
una amplitud préxima & la lémine basal, donde segln £1, se-
ven inveginacipnes formedas por minuciosas vesiculas situa-
das & lo largn de la superficie basal, suponiendo que esas
ves{culas serviran de transporte, lo cual no fué posible de
terminar, puesto gque estas estructuras fueron tomadas por -
microfotografias estlticas; ademés, pudo ohservar estructu-
ras trilaminares de una memhrana {nica, por otroc lado,la --
membrana plasméticse parecia como una membrana dense dendo -
1a impresién de una sola linea densa.

Stern en 1965 (103) realizé un estudia en humapngs v ratas -
' blencas de los gue cbtuveo especimenes para sohservar la in -
terfase epiltelic-tejido conectivo. Relata gque sl observar -
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con el microacopio Gptica la interfase entre epitelic -~
tejidn conectivo tenia les speriencia de une corrugacién -
" irregulasr con proyecclones epitelisles raras y proyeccio-
nes papllares en el tejido conectiva, asin nhservacifin de-
estructuras definidas.

£n las microfotografies se puede abtener que el epitelio-

vy tejido canectivo se encuentran separades por diferentes

espesores en su estructura, ésto consiate en una zona den

samente eatftica o permanente gue puede varisr de 300 a -

600 % de espesor en donde le caps mdyacente sl tejido co<

nectivo se encuentra separada por una zoneg denss compuesta
de finos grénulos o material fibrilsr hamogéneo y compacto
que tiene un espesor asproximado al de la lamina lﬁclda,'la
cual se une con les cflulas baseles epltelisles, ema lémi-
na temblén llemada rers o zona clara presenta material ha-
mogéneo y en ccasiones finas filamentos de sproximadamete-
60 % que se extienden dentro de ella heste llegar a la meq
brana celular.

Para estudiar ls morfologfs tridimensional de la interfa -
se epitelio-tejidn conective de ls encia humena LBe en 1969
y Karring en 1971 (66) (67) ls reconstruyeran en modelog de-
cera, sigulendo la separacifn del epitello del tejido co -
nectivo, basados en una serie de cortes histolégicos, desg-
cubrienda que en el mérgen gingival las prolongeciones del
tejido hunéctivu son mas frecuentes; asl Bollinger en 1974
(&) estudiaron diche interfase en el micruscnpin de disec-
cién v el de transmisifn.

Johnson y Hackemann en 1975 (47) interesados en eate estu-
dio,dirigieron sus observaciones en el microscoplo elec -
trénico Scanning, describiendo la unién del epitelio con -
2l tejideo conectivo en tres Aress diferentes: encis crevi-
cular, encia libre y en la enc{s insertads.
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Al observar un corte histoldgica, primero con el microsco-
pio bptico, solo se percataron de la interdigitscidn gque -
existe entre el epitelio-tejido conectivo, desde el frea -
crevicular hasta el é&rea de insercién. Al hacer uso del -
microscopio electrdnico Scanning, identificaron prolonga -
ciones que emplezan a dirigirse en la encis libre, forman-
do una especie de panal llegando esaes prolongeclones hasta

el epitelio de insercién.

La porcidn del epitelio crevicular en unidn con la lémina-
propia o tejido conectivo, mueatra una srcada dispersa en
forma de prolongaciones y la cresta horizontal del epite -
lio de la enci{s libre, corre paralela 8 la encis marginal

Las papllas del tejido conectivo en el epitelino crevicular
tiene una forma cénica largas v su direccidn casi siempre -
es parslela con el Angulo axial del diente.

En la encf{a libre, crestes horizontales corren paraslelas =a
la encia marginal; en la transicién de 1la encila libre a 1la
inserteda, cortas proyecciones clnicas de papilas del teji
do conectivo se encuentran horizontales formando prolonga-
ciones gue incrementan el nimero en direccidn 8 la mucosa-

alveolar.

En la enci{s crevicular cruzen crestas en menor nimero gue-

son persivibles en el microscoplio electrdnico Scanning, en

el érea de la encie libre existe un ndmero mayor de prolon

gaclones y en le enci{a insertads estas prolongaciones tien
den a ser mas cerrades formando una especle de panal de B-

beja.

Esas prolongaciones dan una fuerza mecdnica de resistencils
contra las fuerzas que tienden s separar el epitello del -
tejido conectivo durante la masticacién. (175
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CAPITULD TV

CAMBIOS MDRFOLOGICOS DE LA INTERFASE EPITELIO-TEJIDO CONEC
TIVO EN PRESENCIA DE INFLAMACION

Durante el sigle pesado estudios histoldgices sobre la in-
flemacion gingival fueron observados, pero nunca se did -
un mecanisma preciso saobre la respuesta gue daben a los te-
jidos gingivales; sin empargo, presentaban cambiosmorfolégi
cos evidentes que afectsban el tejido conectivo y epitelio-
en la inflemacién gingival dando posibles cambloa.

Adn asi, pocos son los autores gue sg hen interesadsn en co-
nocer los cambios morfolégicos gue aufren el epitelio,teji-
do conectivo gingivel y su interfase en presenclas de infla-

macldén.

Entre ellos Levy, Taylor y Bernick, (61) gulenes reportan-«
ls relacifn que existe entre el epiteliao y el tejide conec-
tivo en presencis de inflamacifin gingival, ellpos consideran
que cambins metabdlicos o guimicos que suceden en uno de laos
tejidos influyen en la funcifin y metabolismo de otra; notifi
can también que la presencis de células agudas, crinicas a-
ambas, en tejidos subepiteliales, es asociada con machos =
cembios en el tejido conectivo, en la léamina besa)l y caps -
del epltelio, ye goe escaesas o moderadas reaccianes infla -
matorias fueron acompeiiadas per muchos camblos en la mucd -

g88.

La presencia de mlgunas células inflamatorias debajo del =
epiltelio se conslderaban cesusantes de hiperplasls gingival-
prolongacicones epitelisles, pérdide de fibras de colégens -
y ruptura de la lé&mina hbessl.
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También se observd en la microfotografis electrénica gue -
en presencie de inflamacién sguds hay ruptura o caids de -
fibras de colégena y muchos leucocitos polimorfonucleares-
parcialmente desintegradas en el tejido conectivo con sus-
granulos especificos liberados; sin embargo, cuando existe
inflamacidn gingival crdnica, puede ser casi completa la -
destruccifén de coldgena en &reass focales del tejido conec-
tivo.

La lamina basal resultH ser la més resistente & la erosidn,
sungue eventualmente empezd a caer, eliminando as{ una ba-
rrera de intermsccifn directa entre los componentegs de la -

mucogaa.

El estrato epltelisl fué también invadido por células in -
flamatorias, las cuales pueden penetrar la lAmina basal --
por movimientos ondulatorios, segdn se reveld en la micro-
fotograf{a electrnice sungue algunos de estos granulocl -
tos atravesaron el surco gingivel (51).

En slgunas Areas del epitelioc ocurren cambios hidrépicos ,~
en ntras atrificos y papilas del tejido conectiveo se ex -
tienden dentro del epitelio entre dos o cuatro células, -
mostraendo la lémine basal interrupcién.

Ocasionalmente se observan Areas en les cusles el epltelio
y el tejido conectivo adyscente tiene cambics & tel grado-
. gue g8 imposible identificar una interfase entre ellos, en
esos casoa el epitelio aparece atréfico y el tejido conecpi
Avn con inflamacidén crénicas gue pérece extenderse dentro de-
una o dos células epiteliales.

Cuando el epitelin se encuentra stréfico, los rete pegs se-
susentan o se ven achatados, y la unifn entre el epitelio -
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y tejido conectivo es quizé rects.

No ha sido aclarado que la atrofis del epitelioc con rete -
pegs aplesstados resulten ge wuna unidn plana entre el epite
lio vy tejido conective (98). Este estudio fué el resultads
ge la compresifin de wuna Fibrosis por debajo del tejido co-

nectivo o es el resultado de una falta de nutricidn.

Shackleford (97) demuestra gue ls presencia patente de ca-
pilares por debajo del epitelio desapruebs la teoria basa-
ga de la faltes de nutricidn; con la teoria basada en la au
sencia de constriccidn de los vasos sanguineocs por otros,

investigadores opinan gue el epitelio empieza & hacerse eg
trechu y delgado por los camhios presentes por debajo del-
tejido conectivo, la causs puede ser el estado de los cam-
hios atrdficos de la mucosa iniciando cambios patoldgicos-

en 21 epitelio.

£} mecanismo precisoc de la destruccion de la colégena en u
na drea de infleamacidn, no se conoce, aungue es posible -

gque una colAgena ses la responsahle.

Gross y Lapiere (35) han demostrado gque la colAgena es prog
ducida por el epitelio de amfibian y mas tarde Bross en -
1964 (36), y Fullmer y Gibson en 1966 (24) afirman gue la-
colagenasa es producida por epitelio gingival humano y ani

mal, las cuales aparsntemente no son de origen lisosamal.

Lazarus y colsboradores (60) informan gue pequefias cantida
drc o~ mplagenasa son praducidas gor leucocitos polivorfo-
nucleares, lz liberacidn de los grénulos de é&stos leucoci-
tos implica wnas descargas de enzimas dentro de los espacios
intercelulsres, los que puesden contribuir a 1= destruccidn

de la coldgena del tejido conectivo.



Ademés de ls hidrélisis de la colédgens por enzimas liscsoms .
leg, otroa cambios ocurren en el érea de inflamacidn, los -
cusles explican pérdids de coldgens como le distensién del -
componen@e intercelular con F;uidu gque produce dafio al teji
do, sdemés de gue la tensidn=del oxi{geno disminuye y hay -~
muches cambios en la substancia fundamental.

Se desconoce también el mecanismos gque induce proliferacifn-
y migraclién epitelinl en el &reas de inflamacidn, tel vez -
hay una substancis quimotfctica positiva que produce epite~
lio en el éres de inflamacifn, tembién es posible que el -~
cembio de PH en el tejido inflamade junto con el Pﬂz de la-
interfase tejido - flufdo, puede temer unag influencia so -~
bre lg interasccifin de 1ls subgtancia fundamental y membrasna-
celular, permitiendo o causando la migracidn del epitelic -
dentro de un &rea donde la coldgena ha sido destruida (98).

En descripciones existentes sobre el incremento y descenso
de la relacién apitelio-tejido cnnectivo inflamada, hen si
do repaortados los cambles de tejidos asociados con la inflg
macidn gingival y proliferscidn de rete pegs eplteliamles -
(77), (84), (95).

dungue estas observacliones deducen un incrementoc en el epi-
selio, ninguno de los estudios analiza ls proposicién rela-
“iva del epitelio-tejide conectivo. Es concebible gue una-
‘educsecidn en el epitelio puede ocurrir a pesar de ls formulg -
t4n de rete pegs, prolongacién epitelial debido & las re -
;ugclones morfométrices en otras regiones epiteliales, es -
4 posibhilidad es apoyads por observaciones de ulceraciones,
‘zantaosis y adelgazamiento del epitelio asociado con infla-
acibn. (61)

deméa, estudios ultraestructurales repaortan gue el epite -
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lio y tejido conective subyacente demostraron espacias in-
tracelulares ensanchados, destruccifn de lémina hasal, re-
duccifn de desmosomas, alteracianes cltoplasmlticas e in -
cremento de descamacién (21), (114). '

Es posible que un sumento en el porcentaje de tejido conec
tivo inflamedc sea respansable del. descenso del porcentaje
del epitelio. o

Page y Schraéder (77), (94), describen gue dentro del teji-
do conectivo inflamado existen elteraciones de vasos sanguf
neos como 8 au mlrededor, junto con incremeto de la per -
meabilidad de vasos sanguineos (14) (75) y éstasis vasculer
(3),((104).

Pentro de los cambios morfoléglicos del epitelio en presen -
cia de inflamacibn, incluye sdema intercelular, evidente --
por especios intercelulares ensenchados (26) (88) (109) ~<
(114), niOmero decreciente de desmosomas (88), disrupcifin . -
de la cara externa de la 1émina v disrupcién celulsr.

El edems intercelular el cual puede variasr desde moderado -
a severo (114) ge atribuye @l incremento de le permaabili -
dad vascular (23), por eso, el "eapacia" intercelulsr eg -
ocupada por fAuidos como también por células (44). A medi -
da que el edema incrementa 21 nGmeroc de uniones eatrechas'-
y de desmosomas decrece (99).

Takarada (109) sefala que 1a lamine basel puede presentar -
descensos 0 incrementos en su grosor, desinsercibn, forma -
cibn de muchas capas, ésto Gltimo se cree gue ocurre cuan -
do la membrana plasmﬁt;ca de nuevas célulss no son apues -~
tas a la lémine vieja (118); cuando nueva células son se =
paradas par algune distasncis desde la lémina hbasal vieja, B
llas desarrollen una nueva lémina baesal.
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vo y las perforacienes gue se producen por la migracidn de-
células inflamatorias en la l4mina basel después se cierran.

Cuando hay inflamaciones las fibras de anclaje son disminui-
das o ausentes, en relacidn frecuentemente con la reduplica-
cibn de la lémina basal. (1III).

Takarada y colaboradores (109) nos informa que la lamina ba-
sal ademés de sufrir los cambios de desinsercian, interrdp -
cifn, fragmentacidén, duplicado, adelgszemiento, engrosamien-
to o ausencia completa por la inflamaecidén; los pusde presen-
tar también por enfermededes dermatoldgicos, leslones ora -
les carcinomas de célulaes escamosas y en procesc de degene -~
racién de tejidos.

Wysocky, Wallitschek y Hardie (122) gpinan tamblén gque la -
interfase epltelio-tejido conectivo es afectada pocr una va -
riedad de enfermedades tales como,pénfigo, liguen plenc,Epi-~
dermolisis y Lupuseritematoso, gue muchas veces gstas enfer
mededes son reconocides por las altersciones gque producen --

en la interfase.

Thilander 1968 (114), Freedman y colahboradores 1968 (21), -
Levy y Colaboradores en 1969 (61), Gavin 1970 (26) reportan-
que en gingivitis descamativa crénica, la lémina basal fué -
caracterizads por interrupciones frecuentes, desorientacio -
nes, desinserciones, reduplicaciones irregulares y un incre-
mento en el ndmero de fibras de anclaje.

Page y Schroeder (77) opinan gque el tejido conectivo es el -
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primer sitio responsable de inflamacidn.

Blickman (31) da a conecer gque el epitelioc gingival estéd su-
jeto a cambios patolégicos tales como atrofia, degeneracidn,
farmacitn de tumores, etc. y Listgarten (65) nos informa -
que debldo a que los tejidos ginpivales son dinamicos y no-
estédticos cuandoc llegan a sufrir alguna alteracifn, mues -
tran su capacidad de rehabilitacidn unes vez eliminado el -
factor etioldgico.
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CAPITULO V

CONCEPTO ACTUAL DE LA INTERFASE EPITELIO TEJIDO CONECTIVO
GINGIVAL

f.a l&mina hasal es considerada exclusivamente producto de
los elementos epiteliales (40), 1s cual se identifice co-
mo el limite entre el eplteliec vy tejido canectivo, siendo
densa vy finamente fibrilar con un espesor de 800 a 1200 A
(20) (39), (52), (125).

Esa lémins a8 su vez se subdivide en dos léminas, una den-
aa adosadas 8l tejido conectivo, llaméndosele lémina densa
v 1la otra, sdyscente a la caps hasel del epitelio llamada
1fcida. La lémina denas ®s ligeramente més ancha gue la-
1dcida (49).

Vell-Jukka y Vitte en 1983 (119) dan a conocer la composi
ci6n guimica de la lAmine basel, conteniendo la protefna-
glicosa minoglicens de la cual estd formade la 1émina den
sa, esa protefna contlene sulfato de heparina, gllcoprotg
ings v posed un slto peso molecular; el componente de ma-
yor proporclén en la lédmina hasal es la colégene tipo IV~
qué ge distribuye en forma de macrompléculas reticulares-
y gue sirve comp barrera seleccionsdora en el pasa de pagz:
ticulas entre los tejidos.

Como se he visto la lémina bmsal se encuentra formada por
tres substanciass, wna formada de colégena y dos glucopro-
tefnas, una de alto peso mplecular y:atrs de bajo.

Krikos 1971 (55) detelle que la lémins dense esté compues
te por un estroma granular denso vy un sistema de finos -~
filementas gue se extiende dentro del tejddo conectivo -~
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coma medio de unidn.

Takarada (110)y Uracro (118) en sus estudios de ultraes -

tructura detallan que la lamina basel no es atravezada por
vasos sanguineos ni linfAticos, sino que permite el inter-
cambio metab8lico entre el epitelis y tejido canectivao.

Geisenheimer (27) en un estudlo sobre hemidesmosamas, da a
conocer gque son estructuras con un aspecto de la mitad de-
un desmosoma. Los hemidesmosomas se encuentran en los si
tios en que unsg célula en vez de estar insertada con una -
célula vecina, estd unide can firmeza a material extracely
lar como la l4mins basal, sabiendo asi, que la léamina basal
se encuentra unida al epitelio por medio de hemidesmosomas,
éstos son agrandamientos de la caps interns de las células
epiteliales denominadas placas de unidn.

Por otro lado, el tejido conectivo que se encuentra debajo
de la lémine basal es de tipo laxo, el cusl eontiene gru--
pos eislados de Fibras llamadss flbres de anclaje gue atra
viesan la l4mina bassl y se insertan en la membrane basal-
de 1as célules epiteliales.

Susi (105) sefiala la forme en que las Ffibras de anclaje se
dirigen a la léminas basal y epitelin, demogtrando esi la -
unién del tejido conectivo sl epitelio.

Las fibras de anclaeje, las cuaeles son numerosas, entran a-
la 14mina densa incorporandose a la lémina licida hasta -
llegar 8 la membranag de las células eplteliales. Exlaten -
también fibras de coldgens que corren paralelas e ls lami-
na basal y que junto con las de anclaje forman lazos teni-
endo como funcidn principal coctrerrestar las fuerzas que -
tienden a separar el epitelio del tejido conectivo.
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5in embargo en presencia de inflemacidn las fibras de asncla
Je son destruldas o ausentes (111). El epitello y tejido -
conectivo puede presentar grandes cambios debido a la infls
macién a tal grado gue no es posible identificar una inter-

fase entre los dos (61).

La forma en gue se ve afectada ls lamina besal por la infla
macién es sufriendo desinsercidn, interrupcidn, fragmenta -
cidén, duplicacidn, adelgazsmiento, engrosemients o ausencis
completa. Esto mismo puede suceder en presencise de enferme
dades dermatologices, leslones corales, carclieme de células-
gscempgas y en proceso de degradacidn de tejido. (123)
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CONCLUSIONES

Antes de investigar la forma en gue se une el epltelio al -~

tejide conectivo, pensabsmos que la unidn ers directs, lo -

mismo que penssban todos los sutores gue se interesaron des

de el siglo pasadon en conocer la exactitud de la unidn de-~

dichnos tejldos; sin embargo, teniendo los informes de lss -~
investigeclones sohre este tema, se concluye que el epitelin
se une al tejido conectivo por una membrana hasal, denomina-
da més apropisdamente, .1&mina basal.

A esta lémins se le llama hssal porgque, del lado del eplte-
lio se une @ les célules de la capa besal del epitelio esca
mosp. estretificado por medio de los hemidesmosomas, places-

de unifn.

Le lAmina basal, 8 su vez, se divide en daos lédminas gue son:
la ldcida gue queds junto a los hemidesmosomas y la densa -
gue es adyacente al tejido conectivo. Estaé léminass son 8-
travezadas por unas fibras de anclaje gue perten del tejido
conectivo hasta llegar sl epitelio, logrando asi{, una unién
més firme gue no permits la separacifn de esos dos tejidos,
principalmente, durante la masticacién; no siendo asf,en -
presencia de inflemaclén, ya que estas Fibrss pueden dismi-
nulir, romperse, o ausentarse. Forms en gue la inflemacién -
actia también, con la lémina basai, dando como resultado --
un espacio entre el epitelio y tejido conectivo. '

Perno recardemps gue el tejido gingival tierne la capacidad de

regenerarse siempre y cuande el factor csusaente ses ellmina-
do vy, sobre todo, 8 su debido tiempao.
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