Rad: TA 66
Tillst&nd: Perimplantit.

Atgard: Kemisk infektionsbehandling med klorhexidin
som tilladgg till egenvdrd och mekanisk
infektionsbehandling.

Beskrivning av fillstdnd och dtgdrd

I mjukvavnaden runt tandimplantat kan det uppsta inflammation som leder till
nedbrytning av kdkbenet runt tandimplantatet. Tillstandet orsakas av bakteriein-
nehallande plack som ansamlas pa tandimplantaten. Inflammationen kan visa sig
kliniskt genom att véivnaden ar svullen, rodnad och léttblodande. Nér tillstdndet
klassificeras som periimplantit har inflammationen orsakat nedbrytning av kék-
benet runt tandimplantatet och fickbildning.

Man behandlar periimplantit genom att mekaniskt rengora implantaten for att f&
bort biofilmen med bakterier. Egenvard ar daglig rengdring av implantaten som
genomfors av patienten sjalv i hemmet efter instruktion, 6vning och uppfoljning
av tandvardspersonal. Mekanisk rengéring och infektionsbehandling utfors av
tandvérdspersonal. Som ett tilldgg till den mekaniska rengdringen kan man lidgga
till kemisk behandling med ett antibakteriellt medel. Klorhexidin &r ett antibak-
teriellt medel som anvénds i olika former for att minska bakterieférekomsten pé
implantatytan.

Vilken effekt har atgérden?

Det gar inte att bedoma effekten av placering av klorhexidinchip i tandkottsfick-
orna som tillagg till mekanisk infektionsbehandling och egenvard pa utfallen
fickdjup, benniva eller ”blodning efter sondering”, vid periimplantit (mycket lag
tillforlitlighet).

Det saknas studier for att bedoma effekten av placering av klorhexidinchip i
tandkéttsfickorna som tillagg till mekanisk infektionsbehandling och egenvard
pa utfallen implantatdverlevnad och pé patientrapporterade utfallsmatt vid peri-
implantit (mycket 1ag tillforlitlighet).



Har atgdrden ndgra biverkningar eller oénskade effekter?

[0 Atgirden innebér inga kinda biverkningar eller odnskade effekter.

Det saknas information i studierna om biverkningar eller oonskade effekter.
Ja. Klorhexidin kan orsaka dverkénslighetsreaktioner, missfargning av tunga
och tdnder, smakforandring, brannande kdnsla i munnen och inflammation i
munslemhinnan.

Vilka studier ingdr i granskningen?2

I granskningen ingar 1 randomiserad kontrollerad studie [1]. Slutsatserna baseras
pa 60 personer med 73 implantat for utfallsmétten reduktion av fickdjup, férand-
ring av benniva och reduktion av blédning efter sondering.

Populationen i sokta studier var patienter med periimplantit. I den ingaende stu-
dien definierades periimplantit som forlust av benstodjevdvnad (> 2mm) och ett
fickdjup mellan 6 och 10 mm, med blodning efter sondering. 60 patienter med
77 implantat med periimplantit randomiserades sé att 30 patienter med 40 im-
plantat ingick 1 interventionsgruppen och 30 patienter med 37 implantat ingick 1
jamforelsegruppen. Ingen patient deltog med fler &n tva implantat. Tva veckor
innan baslinjeméatningen hade alla patienter genomgétt subgingival mekanisk in-
fektionsbehandling (scaling) av alla tinder och implantat och fatt munhygienin-
struktioner for daglig egenvard. I interventionsgruppen placerades 1 till 4 klor-
hexidinchip i fickor med periimplantit. I jimforelsegruppen placerades
placebochip. Patienterna kom pa regelbundna aterbesok under de forsta 18 veck-
orna da nya chip placerades i de tandkottsfickor som fortfarande hade ett fick-
djup > 6 mm. Den slutlig utvirdering av behandlingen gjordes efter 6 méanader.

[] Inga pagaende studier har identifierats.

Ja. En relevant registrerad klinisk studie som dnnu inte ar publicerad har iden-
tifierats i databasen clinicaltrials.gov. Den planerade studien utfors av samma
forskargrupp som har publicerat den studie som finns med i underlaget:

NCT02080403: Multi-center RCT. Fas 3-studie for klorhexidin gluconat-chip
vid behandling av periimplantit. Omfattar 290 patienter med periimplantit. I in-
terventionsgruppen utfors subgingival rengdring innan ett klorgehidinchips (2.5
mg Chlorhexidine Gluconate chip (PerioChip®)) placeras 1 tandkottsfickan
varannan vecka under 3 manader. Jamforelsegruppen fér subgingival rengdring
av tandkottsfickan vid studiestart och efter 3 manader. Registrerade utfallsmatt
ar fickdjup (primért utfallsmatt) och blodning efter sondering efter 4 och 6 méa-
nader.

Saknas ndgon information i studierna?@

[ Ingen relevant information saknas i studierna utifran de uppstéllda inklus-
ionskriterierna.

Ja. Oklart om de munhygieninstruktioner som gavs var individuellt utformade
och f6ljdes upp pa ett sitt som motsvarar begreppet egenvard. Det saknas ocksé



studier som jamfort tilldgg av munskoéljning med klorhexidinldsning eller borst-
ning med klorhexidingel, med placebo.



Oversikt av granskade studier

Val av litteratur

Resultat fran litteratursdkning 2019-06-04

Beskrivning Antal
Studier som granskades pd abstractnivd utifrdn de uppstallda kri- 2736
terierna fér PICO
Granskade abstract/s som beddmdes relevanta utifrén de upp- 6
stallda kriterierna fér PICO och granskades pd fulltextniva
Systematiska dversikter/RCT-studier/observationsstudier som upp- 1
fyllde kriterierna for PICO och ingdr i underlaget
Tabellering av inkluderade studier
Forfattare Studiede- Population Atgard i intervent- A-Fickdjup B-Benniva C-Blodning ef-  D-Bieffekter Risk for syste- Kommentar
Ar sign ions- och kontroll- ter sondering matiska fel
Land grupp (bias)
Referens
Machteiet = RCT 60 patienter Mekanisk infektions- Millimeter re- Millimeter re- Reduktion av 2 veckor fill 6 Samftliga ut-
al med minst ett behandling med ult-  duktion av duktion av blédning frdn mdnader fallsmatt:
2012 implantat som raljud Innan klorhexi-  fickdjup frdn fasteforust/ baslinjemat-
Israel har ett fickdjup = din-chipen baslinjemat- hojning av ningen fram till  Bieffekter som = Mdattlig fill hég
1] mellan 6 till 10 placerades och 12 ning fram fill b?nfdstenivén uppfélj?ing ef-  smartaitan- risk for bias
mm, blédning veckor efter place- uppfdlining ef- = fran baslinje- ter 6 mana- der och gingi-
vid sondering ring. Munhygienin- ter 6 ména- matning fram der. Procen- val dmhet
och férlust av struktioner. Patien- der. Medel- fill uppfélining  tenheter. rapporterades
benstdd. Hogst | ferna kallades for vérde efter 6 mana-  Medelvdrde men &rinte
2 implantat per = kontroll efter 2, 4, 6, (Standard er- der. Medel- (Standard er- sarredovisade.
patient inklu- 8, 12 och 18 veckor ror/ ber&knad  vdrde (Stan- ror/ berdknad  Bieffekterna
derades i stu- dé alla utfallsmétt standardavvi- | dard error/ standardavvi-  rgpporteras
dien. Totalt 77 mattes och registre-  kelse) beréknad kelse) vara minimala
implantat. rades. Om fickdjup standardavvi- och de fér-
26 mmplacerades ¢ manader: kelse) 6 manader: svann utan
nya Klorhexidinchip i |: n=40 implan- l: n=40 implan-  n&gon &tgdrd.
tandkottsfickan. Pa- 41 213 (0,22/ 6 ménader: tat,

fienten togs ut ur

1,39)




Forfattare Studiede- Population Atgdrd i intervent- A-Fickdjup B-Benniva C-Blédning ef-  D-Bieffekter Risk for syste- Kommentar
Ar sign ions- och kontroll- ter sondering matiska fel
Land grupp e
Referens

studien och fick kirur- I: n=40 implan- 57,5 (7.92/

gisk behandling om K: n=33 im- tat, 50,09)

fickdjupet dkat 22 plantat, 2,18 (0,22/

mm under studien. 1,73 (0,19/ 1,39) K: n=33 im-

Slutligt utfall méttes 1,09) plantat,

efter 6 manader. K: n= 33 im- 45,5 (8,8/

plantat, 50,55)
I: n=30 patienter 1,69 (0,21/
med 40 implantat. 1,21)

1-4 klorhexidinchip
per tandkottsficka.

K: n=30 patienter
med 37 implantat.
1-4 gelatinchip (pla-
cebo) per tandkotts-
ficka.




Summering av effekt och evidensstyrka

Effektmatt

Antal deltagare
(antal studier)
[referens]

Absolut effekt

Medelvardesskillnad, MD
(95% konfidensintervall)

Evidensstyrka

Avdrag enligt
GRADE

Kommentar

A-Fickdjup, reduktion
efter 6 manader

B-Reduktion av féste-
forlust/hdjning av ben-
nivd, efter 6 mé&nader

C-BI6dning efter son-
dering, reduktion efter
6 ménader

60 patienter med 73 implantat
(1)
(1]

60 patienter med 73 implantat
(1)
(1

60 patienter med 73 implantat
(1)
[l

MD 0,40 (KI, -0,17 1ill 0,97)

MD 0,49 (KI, -0,06 till 1,04)

MD 12,00 (KI, -11,20 till 35,20)

Mycket 1&g fillforlitighet
@000
(Medelvardesskillnad)
Mycket 1&g tillférlitlighet
@000
(Medelvéardesskillnad)
Mycket 1&g tillférlitlighet
@000

(Medelvéardesskillnad)

Risk fér bias -2
Precision -1

Risk for bias -2
Precision -1

Risk for bias -2
Precision -1

Enhet: Milimeter

Enhet: Millimeter

Enhet: Procenten-
heter




Evidensgradering enligt GRADE

bias

Stor risk for bias (-1)

Effekt- A-Fickdjup, reduktion (millimeter)
mattet:
Design Alternativ Utgangs- Kommentar
varde
Studiedesign RCT (DDDD) PDPDD 1 RCT, n=73 im-
plantat (60 perso-
Observationsstudie med ner)
kontroligrupp (PO OO)
Kriterier Alternativ Ange ev. av- [ Kommentar
drag
Brister i studier- Inga brister 1 RCT med mattlig
nas tillforlitlighet (inget avdrag) risk for bias. Mul-
(selektions-, be- Vi brist d tipla analyser av
handlings-, bort- issa brister (ev. avdrag) samma utfall och
falls-, bedém- Allvarliga brister (-1) hog risk for bias
nings- och Mycket allvarliga brister (- | -2 fran jav och intres-
rapporterings- 2) sekonflikter. Obser-
bias) vationer som inte ar
oberoende (flera
implantat per pati-
ent). En studie som
inte upprepats av
oberoende forskar-
grupp.
Bristande dver- Inga brister (inget avdrag) | x
forbarhet Vissa brister (ev. avdrag)
Allvarliga brister (-1)
Mycket allvarliga brister (-
2)
Bristande dver- Inga problem (inget av- X En studie
ensstammelse drag)
mellan studier Viss heterogenitet (ev. av-
drag)
Stor heterogenitet (-1)
Mycket stor heterogenitet
(-2)
Bristande precis- | Inga problem (inget av- Konfidensintervallet
ion drag) korsar ingen effekt
Vi bl avd och stracker sig till
°%a _pro em (ev. avdrag) effektstorlek som
Oprecisa data (-1) -1 kan vara kliniskt re-
Mycket oprecisa data (-2) levant.
Hoég sannolikhet | Inga risker (inget avdrag)
for publikations- Vissa risker (ev. avdrag) X

Racker summan
av smarre brister
till nedgradering?

Nej (inget avdrag)

Ja (-1)

Ovriga kommen-
tarer




Kriterier Alternativ Ange ev. Kommentar
uppgrade-
ring
Stor eller mycket | Inte relevant X
stor effekt och - ["eg < 0,5 eller RR > 2,0
inga sannolika (+1)
forvaxlingsfak-
torer RR < 0,2 eller RR > 5,0
(+2)
Tydligt Dos-re- Inte relevant X
sponssamband Ja (+1)
Sannolik un- Inte relevant X
derskattning av Ja (+1)
effekten pa
grund av att han-
syn inte tagits till
relevanta forvax-
lingsfaktorer
Summering av Héq (PPPD
tillfgrlitlighet till 9 ( )
det vetenskap- Mattlig (BDDO)
liga underlaget
Lag (@POO)
Mycket lag (PO OQO) @000
Effekt- B- Reduktion av benférlust/ héjning av benniva (millimeter)
mattet:
Design Alternativ Utgangs- Kommentar
virde
Studiedesign RCT (@@@@) PPPPD 1 RCT, n=73 im-
plantat (60 perso-
Observationsstudie med ner)
kontroligrupp (@O O)
Kriterier Alternativ Ange ev. av- [ Kommentar
drag
Brister i studier- Inga brister (inget avdrag) 1 RCT med mattlig
nas tillforlitighet | \issa brister (ev. avdrag) risk for bias. Mul-
(selektions-, be- - - - tipla analyser av
handlings-, bort- | Allvarliga brister (-1) samma utfall och
falls-, bedém- Mycket allvarliga brister (- | -2 hog risk for bias
nings- och 2) frén jav och intres-
rapporterings- sekonflikter. Obser-
bias) vationer som inte ar
oberoende (flera
implantat per pati-
ent). En studie som
inte upprepats av
oberoende forskar-
grupp.
Bristande Over- Inga brister (inget avdrag) X
forbarhet Vissa brister (ev. avdrag)
Allvarliga brister (-1)
Mycket allvarliga brister (-
2)




Bristande Over- Inga problem (inget av- X En studie
ensstdmmelse drag)
mellan studier Viss heterogenitet (ev. av-
drag)
Stor heterogenitet (-1)
Mycket stor heterogenitet
(-2)
Bristande precis- | Inga problem (inget av- Konfidensintervallet
ion drag) korsar ingen effekt
Vi bl avd och stracker sig till
°%a 'pro em (ev. avdrag) effektstorlek som
Oprecisa data (-1) -1 kan vara kliniskt re-
Mycket oprecisa data (-2) levant.
Hoég sannolikhet | Inga risker (inget avdrag)
Lc?;subllkatlons- Vissa risker (ev. avdrag) X
Stor risk for bias (-1)
Réacker summan | Nej (inget avdrag) X
av smarre brister
till nedgradering? | Ja (-1)
Ovriga kommen-
tarer
Kriterier Alternativ Ange ev. Kommentar
uppgrade-
ring
Stor eller mycket | Inte relevant X
stor effektoch  I"'pp < 0,5 eller RR > 2,0
inga sannolika (+1)
forvaxlingsfak-
torer RR < 0,2 eller RR > 5,0
(+2)
Tydligt Dos-re- Inte relevant X
sponssamband Ja (+1)
Sannolik un- Inte relevant X
derskattning av Ja (+1)
effekten pa
grund av att han-
syn inte tagits till
relevanta férvax-
lingsfaktorer
Summering av H&
tillforlitlighet till 69 (BSED)
det vetenskap- Mattlig (DD O)
liga underlaget
Lag (PDOO)
Mycket lag (DO OQO) ®@O00
Effekt- C-Bloédning efter sondering (reduktion i procentenheter)
mattet:
Design Alternativ Utgangs- Kommentar
varde
Studiedesign | rcT (BGDDD) OB




Observationsstudie med

kontrollgrupp (BDOO)

1 RCT, n=73 im-
plantat (60 perso-
ner)

Kriterier Alternativ Ange ev. av- [ Kommentar
drag
Brister i studier- Inga brister (inget avdrag) 1 RCT med mattlig
nas tlllforlltllghet Vissa brister (ev. avdrag) r.ISk for bias. Mul-
(selektions-, be- - - tipla analyser av
handlings-, bort- Allvarliga brister (-1) samma utfall och
falls-, bed6m- Mycket allvarliga brister (- | -2 hog risk for bias
nings- och 2) fran jav och intres-
rapporterings- sekonflikter. Obser-
bias) vationer som inte ar
oberoende (flera
implantat per pati-
ent). En studie som
inte upprepats av
oberoende forskar-
grupp.
Bristande Over- Inga brister (inget avdrag) | x
forbarhet Vissa brister (ev. avdrag)
Allvarliga brister (-1)
Mycket allvarliga brister (-
2)
Bristande Over- Inga problem (inget av- X En studie
ensstammelse drag)
mellan studier Viss heterogenitet (ev. av-
drag)
Stor heterogenitet (-1)
Mycket stor heterogenitet
(-2)
Bristande precis- | Inga problem (inget av- Konfidensintervallet
ion drag) korsar ingen effekt
Vissa problem (ev. avdrag) och stracker sig il
- effektstorlek som
Oprecisa data (-1) -1 kan vara kliniskt re-
Mycket oprecisa data (-2) levant.
Hog sannolikhet | Inga risker (inget avdrag)
Lc;;é)ubllkatlons- Vissa risker (ev. avdrag) X
Stor risk for bias (-1)
Réacker summan | Nej (inget avdrag) X
av smarre brister
till nedgradering? | Ja (-1)
Ovriga kommen-
tarer
Kriterier Alternativ Ange ev. Kommentar
uppgrade-
ring
Stor eller mycket | Inte relevant X

stor effekt och
inga sannolika
férvaxlingsfak-
torer

RR < 0,5 eller RR > 2,0
(+1)

RR < 0,2 eller RR > 5,0
(+2)




Tydligt Dos-re- Inte relevant X
sponssamband Ja (+1)
Sannolik un- Inte relevant X
derskattning av Ja (+1)
effekten pa
grund av att han-
syn inte tagits till
relevanta forvax-
lingsfaktorer
Summering av =
filforiitighet bl |09 (P99
det vetenskap- | Mattlig (PDDO)
liga underlaget
Lag (PDOO)
Mycket lag (DO O Q) ®O000
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Litteratursbkning

Medline via OvidSP June 4 2019

Search terms Items
found

Population: Peri-implantir mukositis/periimplantitis

1. Dental Implants/ae or Peri-Implantitis/ or (Gingivitis/ and Dental Implants/) or (Stomatitis/ 3502
and Dental Implants/) or (Mucositis/ and Dental Implants/) or (exp Periodontitis/ and exp
Dental Implants/)

2. (peri-implant* or periimplant* or (implants adj2 (disease* or gingivit* or infection* or 9189
infected or inflammat* or mucositis))).mp
3. lor2 10662
Intervention: mekanisk infektionsbehandling / kemisk infektionsbehandling med Klorhexidin /kir beh
4. exp Chlorhexidine/ or exp Dental Prophylaxis/ or exp dental scaling/ or exp periodontal 17942
debridement/ or dental polishing/ or exp subgingival curettage/
5. (air-polishing or chlorhexidine* or curettage or debridement or "dental prophylaxis" or 493909

"dental scaling" or "dental polishing" or MAINST or mechanical or nonsurgical or non-
surgical or "plaque removal" or polishing or "professional brushing" or "professional
cleaning" or "professional dental cleaning" or "root plaining" or "scale and polish" or scaling
or "subgingival curettage").mp.

6. 4or5 494074

7. Peri-Implantitis/su [Surgery] 136

8. (flap ADJ2 operation).ti,ab. or (flap ADJ2 surgery).ti,ab. or (open ADJ2 flap).ti,ab. or ("pocket 1644886

reduction surgery").ti,ab. or surgery.ti,ab or surgical.ti,ab.

9. 7o0r8 1644920

10. 60r9 2062132
Combined sets/Limits:

11. 3 AND 10 3504

12. 3 AND 10 limit to "reviews (maximizes specificity)" yr="2018 - 2019" 31

13. 3 AND 10 limit 19 to ((danish or english or norwegian or swedish) and "therapy (maximizes 1734

sensitivity)")

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the list of abstracts.

.ab. =Abstract

.ab,ti. = Abstract or title

.af.= All fields

Exp= Term from the Medline controlled vocabulary, including terms found below this term in the
MeSH hierarchy

.sh.= Term from the Medline controlled vocabulary

.ti. = Title

/ = Term from the Medline controlled vocabulary, but does not include terms found below this
term in the MeSH hierarchy

* = Focus (if found in front of a MeSH-term)

* or $= Truncation (if found at the end of a free text term)

.mp=text, heading word, subject area node, title



Embase via Elsevier June 10 2019

Search terms Items
found
Population:
1. 'periimplantitis'/exp OR (('stomatitis'/exp OR 'gingivitis'/exp OR 'periodontitis'/exp) AND 9849

'tooth implant'/exp) OR ('peri implant*' OR periimplant* OR (implants NEAR/2 (disease* OR
gingivit* OR infection* OR infected OR inflammat* OR mucositis))):ti,ab,kw

Intervention:

2. 'chlorhexidine'/exp OR 'dental prophylaxis'/exp OR 'dental polishing'/exp OR 'dental 17420
curettage'/exp
3. (air-polishing or chlorhexidine* or curettage or debridement or 'dental prophylaxis' or 506315

'dental scaling' or 'dental polishing' or MAINST or mechanical or nonsurgical or non-surgical
or 'plague removal' or polishing or 'professional brushing' or 'professional cleaning' or
'professional dental cleaning' or 'root plaining' or 'scale and polish' or scaling or 'subgingival
curettage'):ti,ab,kw

4. (flap NEAR/2 (operation OR surgery OR open)):ti,ab OR 'pocket reduction surgery':ti,ab OR 2263099
surgery:ti,ab OR surgical:ti,ab
5. 2-4 (OR)
Combined sets:
6. 1 AND 5 AND ([article]/lim OR [article in press]/lim OR [erratum]/lim OR [review]/lim) AND 9204

([danish]/lim OR [english]/lim OR [norwegian]/lim OR [swedish]/lim) AND [embase]/lim

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the list of abstracts.

/de= Term from the EMTREE controlled vocabulary

/exp= Includes terms found below this term in the EMTREE hierarchy
/mj = Major Topic

:ab = Abstract

:au = Author

:ti = Article Title

:ti:ab = Title or abstract

* = Truncation

““ = Citation Marks; searches for an exact phrase



Cochrane Library via Wiley 10 June 2019 (CDSR, DARE & CENTRAL)

Search terms Items
found

Population:
1. [mh Peri-Implantitis] 123
2. [mh Dental Implants/AE] 170
3. (peri-implant* or periimplant* or (implants NEAR/2 (disease* or gingivit* or infection* or 1075

infected or inflammat* or mucositis)))

4 [mh Gingivitis] 1266
5 [mh Stomatitis] 960
6. [mh Mucositis] 247
7. [mh Periodontitis] 2609
8 4-7 (OR) 4788
9. [mh Dental Implants] 1229
10. 8and9 157
11. lor2or3orl0 1200

Intervention:
12. [mh Chlorhexidine] 2006
13. [mh Dental Prophylaxis] 1417
14. [mh Dental Scaling] 1082
15. [mh Periodontal Debridement] 91
16. [mh Dental Polishing] 203
17. [mh subgingival curettage]) 702
18. ((air-polishing or chlorhexidine* or curettage or debridement or "dental prophylaxis" or 33861

"dental scaling" or "dental polishing" or MAINST or mechanical or nonsurgical or non-
surgical or "plaque removal" or polishing or "professional brushing" or "professional
cleaning" or "professional dental cleaning" or "root plaining" or "scale and polish" or scaling
or "subgingival curettage"))

19. [mh Peri-Implantitis/SU] 18
20. ((flap NEAR/2 operation) or (flap NEAR/2 surgery) or (open NEXT/2 flap) or (pocket 215001
reduction surgery) or surgery or surgical)
21. 12-20 (OR) 237974
Combined sets/Limits

22. 11 AND 21 CDSR/11
DARE/O
Central/7
28
CRM/0
HTA/O
EED/O

The search result, usually found at the end of the documentation, forms the list of abstracts.

:au = Author

MeSH = Term from the Medline controlled vocabulary, including terms found below this term in
the MeSH hierarchy

this term only = Does not include terms found below this term in the MeSH hierarchy

:ti = title

:ab = abstract

:kw = keyword

* = Truncation

“* = Citation Marks; searches for an exact phrase

CDSR = Cochrane Database of Systematic Review

CENTRAL = Cochrane Central Register of Controlled Trials, “trials”
CRM = Method Studies

DARE = Database Abstracts of Reviews of Effects, “other reviews”
EED = Economic Evaluations

HTA = Health Technology Assessments



Analyser

CHX-chip som tilléigg till mekanisk infektionsbehandling och egen-
vard.

A-Reduktion av fickdjup efter 6 manader (mm).

Experimental Control Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup Mean SD Total Mean SD Total WV, Fixed, 95% Cl IV, Fixed, 95% CI
Machtei 2012 213 1.39 40 173 1.049 33 040017, 0.87)

-4 -2 0 2 4
Favours [kontroll] Favours [CHX cip]

B-Reduktion av benfésteforlust (dvs. hdjning av benfisteniva) efter 6 mana-
der (mm).

Experimental Control Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup  Mean SD Total Mean SD Total [V, Fixed, 95% Cl IV, Fixed, 95% CI
Machtei 2012 218 1.349 40 169 1.21 33 049011, 1.09]

R 0s 1
Favours [kontroll] Favours [CHX-chip]

C-Reduktion av blodning efter sondering (procentenheter).

Experimental Control Mean Difference Mean Difference
Study or Subgroup  Mean 8D Total Mean SD Total Weight IV, Fixed, 95% CI IV, Fixed, 95% CI
Machtei 2012 57.5 50.09 40 455 50.55 33 1000% 1200[11.20, 35.200
Total (95% CI) 40 33 100.0% 12.00 [-11.20, 35.20] e —
Heterageneity: Mot applicable _210 _150 150 250
Testfor overall effect Z=1.01 (F=0.31) Favours [kontrolll Favours [CH-chip]

Det gar inte att bedoma effekten av placering av klorhexidinchip i tandkottsfick-
orna som tillagg till mekanisk infektionsbehandling och egenvard pa utfallen
fickdjup, benniva eller ”blodning efter sondering”, vid periimplantit (mycket lag
tillforlitlighet).



	Rad: TÅ 66
	Tillstånd: Periimplantit.
	Åtgärd: Kemisk infektionsbehandling med klorhexidin som tillägg till egenvård och mekanisk infektionsbehandling.



