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INTROBUGCCION

(3} lugar que ccupa la prevenciétn, odcntoléglcamente
) hab;anda, nunca antes habla sido tan claro como en la actia
">1:erad, y mucho mis durante esta Gltima década,. en la cudl ~
T se han escrito numerosos reportes dentro de la literatura < .
) odontoldgica intemacional, sefalando la importancia que - = A

1.: tiene por objetn prevenir padecimientos en lugar de ser tra '

,‘V"tadds; En el caso especial gue presenta la caries dental -
a la salud plblica, el tema de la prevencién alcanza nive—
; les de iricalc:ulabls valbr, sobre todo si se toma en éuenta ’ )
i f,-;la actitud negafiva, gque hasta haée algunos arfios habia ,exirgl
7 itidp' por paxfta de los pmfaéionales de 'la edontologia, c;‘on'-
- gistente en, ir detrag del pmblena‘, tratando de remediar -

v'los dafios que este provoca, en 1ugar de controlar o preve-—-

“ nirlas con antsmom.dad.

ll)ésde hace miles de afios han existido civilizacio._,
nes un tanto concientes de la importancia de la higiene -
~como medio profildctico.~ En algunos tratados antiguos se
g brecomiaﬂ‘c{a el bafio diario y la limpieza bucal como ﬁedin de

prevenir padecimientos futuruos.

As{ tenemos qﬁs los romanos utilizaban palillos de



plata o de madam para retimr restos al:x.menticms de los i

spac:.os intardentar'ios.

Los Hebrees cuidaban mucho de la ballaza de sus -

~.dlantes y utilizaban métodos coma mastlcar truzos ds rrndemrf

\mmﬁtica y también realizaban el cepﬂladu de 1as piezas

antamaa cumo medio de préven*r anfennedadas 'busalas'




.

‘DE f—'—,i’N ICION

La odontologia preventlva se puede deF:mir como wa. o

iencn.a, rama de 1a odontologia que tiene como: principio '.-'_ s

li"prevenlr y def-ectar todas las enfermedades destructivas y=

v dsgeneratmvas que. af‘ectan a la cavidad oral y en caso de‘

ya apareclecen, tratar' por tados Jns rnedios da detannr

Su evuluciﬁn.. SN

"rinnpalmenta debemos tener en consi.deracxﬁ

as una F'ﬂtldﬂd mlac:.onaca cnn el mad o} ambi
lo mdea y tambié'n que n todos sstus elementos'los

n ecus:.sten'a. SR

'..i tenemns que al paciente no: sulamente lo c:onsi

mramns camo un' cnn_]unto de huesas, diantes v 6xganus. S

\-'-‘Una de las fnnalidadas es’ mantenar Ja salud de las,

per ! navs pqr el mayor' tiempo como sea prlblB. Cnmn se ‘--,

JO antenurnenta an la def“mn.c:.én de esta rama dQ 1a Odon i

' 1a evuluciﬁn de cualesuuiar process pa"oléglcc ya ex15f-

Fada

‘~v tante, ya sea esl:e local o general, esto med;ants el d1agnus

'f ti.co opurtuno y 1a canahzacidn del paclmte a las respectl-. -




vas aspé;:ialidades'.

También tcmaremos en. cuenta qua al pac:_a-nte se 1e - -

eberé rehabihiar ‘Fis:u:a, psicn y socialmente, ‘de manem -» =

5] pueda i r y desempenarse 1o, més positlvamante posxbls

'mo("', “tener: el “chup6n més _'_ciel--tiempodebi}:lq Vf!'._=!tc: .
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El nbgetim Fmal es mejorar la salud bucal de 1os

: "'habitantes del pais como parte de su salud gtEneral que. -

'l'es pamuta una activa relacifn con su medio ambimte y' -

“una mejar ﬁarticipaciﬁn. er los cambios pu'syit:‘:'\/us‘ del mismo,




CAPITULD II

LA CAVIDAD BUGAL:

Paxe. poder controlar y prevenir todo tipo de afec-
ciones bucales, necesitamos conocer un poco a fonds las - —

. caracteristicas normales de dicha entidad,

,

A}

- Asi tenemos que la mucosa bucal estd compuesta por.

“epitelio escamas estratificado y tejido conective subya—

5
Py

B _p"e_n:te;
La mucosa bucal p»uadevdiuidirse en tres zonass
}
Encids y revestimiento del paladar duro, que se de
: nomina mucosa masticatoria; y dorso de la lengua, este cu-
_bivérto de Epitelié especializadb, y el revectimiento de la
cabidad bucal, con epitelio delgado y tejido conectivo sub

yacente comparativamente laxo y vascularizagdao,
) y
Las zonas de las encias merece especial atencidn -

' porgue son el sitio mds frecuente de enfermedades de la -
mucosa bucal. Estals son la parte de la mucosa gque recubre
las apSfisis alveolares y envuelven sl cuello de las piezas

dentales, a las que se insertan.



SR

CUBALIVA;

SN Exlsten tres gléndulas sal:.vales pr‘inclpales, que - |
son: par-étlda sublingual, y s,tbmaxilar. Ademd s encontra-f- }
Lmns muchas otras gléndulas menoras dispersas en tada ‘la mLb- '7'

‘ ‘cosa de bnca, carrlllos, labios y lengua. Las secremones ‘f

de las gl&ndulas son samsas, mucnms o bién pueden ser : ‘L. - o

La sali\a bana la mucoaa bucal la encia, :

¥ Bjer‘ce c:.erta 1nf1uencia sobrs la salur} y el ma—‘-

bolismo de estos tejidos. L

EL f‘lugn y al desplazamimtn de la saliva en la bo-
ca e;jarcen ef‘ectos demulcentes sonre los tegidos bucalas,

'y que pusden aytﬂarlos a cnnsaruarse e busn estada de. salud

Comer, l'ablax‘, deglut:.r‘, estan perturbadas Y d:]_f‘

c:.lss sinla acmﬁn lubricante de la saliva.

La compomciﬁn de la sal:.va es de 99 S)(; de agua y !
0.5}6 da sﬁhdos uxgéru.cos e 1nnr~ganmo$. Los compoenentes

'orgénicos principales snn glucopmteinas. Tamblén t:z.ene ..-w:

’ , otras proteinas camo la albunn.na ,gamma y car bohidratos. -—1
i

_ Lc:s principales componantes 1nongénicos sony calcin, ﬁﬂsfo—
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ro, sodio, potasio y magnesio‘. Normalmente existen en la -
saliva encimas propias de ella, factorss antibacterianos, -
‘factores de coagulacién {(VIII, IX y X). y factores Hageman,-—
asl como vitemiras (tiamina, riboflavira, niacina, pirido—

xia, dcido pantoténico, biotina, &cido félico y Ble)..

Normalmente existen muchas enzimas en la saliva, -
" procedentes de giéndulas sa}ivales, baéterias de ia boca, ~
‘leucocitos, tejidos bucales, y alimento ingerido. Alguras
-‘icor_nu la amilasa, ayudan a la digestidn; Otmas, como la -
- hialuronidasa, lipasa, betagluccronidasa, condroitisulfata—
. 'éa, descarboxilasa de aminoacidos, calatasa, colagenasa y —
. ne;.lraminidasa, estas se hayan en cantidades aumentadas en -

_'n‘aso de enfermedad periodontal.

Les tejidos de la boca ofrecen ligeras resistencias
. a ‘1la infeccidn exé&gera; Se atribuye en gran parte al con-
te.nidn y propiedades de la saliva.s La prasenciza de 1isozi—
ma en la salive y su efecto 1itico sobra bacterias exégenas,
son importantes, Interesa sefialar que la flom bacteriaﬁa

normal de ia boca es resistente a la concentracién norml -
de lisozima, pero la mayor parte de bacterias exdgenaé son

susceptibles. La presencia dée todo tipo de leucocitos, prin

cipalmente granulocitos polimorfonucleares, es otro factor —



éntibactedann. Producen muchas de las enzimas de la sali-
va gque obstruyen o inhiben el crecimiento de bacteiias exd-
'genas. La presencia de anticuerpos en la saliva se conace
) desde hace ya muchos afios, pero ha aumentado el interés al
descubrirse la inmunuglnbuliné secretoria ( IgA ) c‘umo‘pr‘ig_

cipal inmunoglobulina de la =aliva,

FLDRA BAGTERIANA NORMAL DE
' LA BDCA. L

Loa micmorganisnas bucale.s, son pr'inca.palmente pa— 8
‘“résu:os natlvos de patogenicidad escasa o nula, pera algu—a

."“nns llegan a ser patbgenos ven:ladaros. Pusdsn desencadenar{ :

_ enfemedad__bmal o complicar los padecimientas causados: por‘b

",:ntm‘fé fabtdrss'. La poblacién microbiana estd en »élanée a*..g‘
: ‘bidtico, varia da tiempo en tiempo, y algunos grupos mankig: .
s nen ‘niveles relatiwamente constantes. También es variable
Exl',parcente,j'e de organi.smos semejantes en distintos sujetos,”
Siempre encontrarems estreptococos alfa y gama, éstreptbc_d—
cos anaerovios, lactobacilos, filamen!_:os gram positivos; “ha=".
silos, fusiformes vibriones, bacteroides y ‘muchas formas —
de esﬁimquetas, cocos gram positivos y negativas, estrep—

f:ocqcos hemoliticos, neumococos, actinomicetos y lewaduras

" de varias clases que incluyen monilia.
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. PAPEL DE LA SALTW EN LA SALUD BUCAL

1.- : VLu't‘)rjicauid‘n' y pmteccidn"

2. 'Limpieza mecdnica

Accidn Neutralizante o de Buffer
va':whntenimient:o de 1a integn.dad denbana :
: Act:lvidad antibactamana E )

vLas glucopmtainas y mucoides producidos por 1as glé_

ula aalivales gmndes y pequanas f‘oman una capa prnteo-

ra de. las mucusas.‘ Est:a capa es una barrere” contna irri

e cigarru, pipa, substancias quimicaa} C) De ca- :
pimciﬁn buual)

La capa mucnids pueda conslderarss en

oo al[HCL) éue eht se ﬁrddbu.c‘:é‘.‘ o

- Eljbf'lujci'fisicd de salive actia como wA mamaretrd—

grada para quitar raslduus de alimsntua calulams 1% bacts--

rlanos para . elirrcmarlus por el tubo digestivn. Lta velocx
: da limpieza pueda ser un f‘acbor importante c.nntm la

plaga 'y puegie qyudar a reducir ]_.aijqumpia de qe__t_r_‘;_.ag___y :




i
“"enfermedad gingival inflammtoria.,

,_;‘Il‘.[i.v En primer lugar por el contenido de blcarbonatus, y
en segundo ngar‘, por los fosfatos y protefmas, la smliw

- tiane ‘una capacidad' neutralizante considerable, 8Su fun—— .-
f"‘ciﬁn pmtecmm se produce en la placa, orientada. cbntm’ -

‘Z_l‘ymlcroonganismas acldﬁgenos y & veces, sobre las superficies

:‘{_‘da las micosas, - “donde actuan écidos pmvinisntes de alimen Y

tos 15 de 1a ragurg:.tacxdn. :
."V&lk s&liva"mntﬁmé=, la: im“':egr"idadvdéntarié de varhas -
“'_ﬁA) - Provae minemlsa pare: 1a maduracidn posarup-

txva.

. B) o Contiene oalcio y FasFato, que intagmn la L

placa ¥ actuan para impedir la dlsolucidn dal :
: (Px‘incipin del producto de s:lub:.lidad)
"C).— Produce una pelicula de glocopmtainas sobre _',

los dientes, lo cial disminuye €l desgaste --

por atriccisn 1% abmoidn.

V.- La saliva contiere una serie de camponentes. que por 831

i,‘.,.msmos, 6 cumbir‘adns, llevan adelante una defensa contra la

i;jvi_n\gaidn virel.y bacteriana. Ahcma,»la mayor atencidn se -

{‘Ecc’incentm; en 1a (Iga) secretoria, pues se pudo demsstrar - -
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5 :’-que as efloaz contra algunos-virus'y bacterias. Se pr'obd -

: también que asta 1nmunog10bulina secret:oria cubre a los a5~

treptomcu S.

Lﬁ llsoz:.ma TOmpE las paredes celulams de bactsri- :

‘as’ suscaptibles. Se estan hac1endn pruebas de que tienen -

Lna runc:.dn !iepul‘ﬂdﬂm més general de lo que sa cnnsidem -

hasta ahum.

Ex15ten pr‘uabés también de que la activa.dad antibac

El papel qus desempena la sal*ua, ‘en enf‘emedad bu—
aal se’ toma mfis manif:z.est:u cuandu el f] ujo mlival dianinu‘

ye notabla'nente.

Existe una voluninusa 11temtura qua atesbigua el -
intarés en la nalacidn entre el *Fluio aliual Jﬂs pmpiada—
des ﬁ.si.cas, y 1a. composicidn en 1& caries dental. se ha e
consmemdu factcres ta_les com vslncxdad de 'Flujn, visau—-

sidad, capacidad awutralizante y mntenidu de pmteinas, cal
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cio, fdsforo, clorure, ureas y amoniaco, con excepcidn del
afecto de la marcada reduccién de la velocidad de Flujb, -
‘ninguno de los pardmetros examinados mostré ectar insquivo
‘pamente relaci~nado con la actividad 6 la frecuencia de la
‘car:i.es, aunque algunos trabajos r'ecientés indican que la -

(Iga) secretoria podria tener relacién.
“LA MICRIBIDTR NATURAL,

El cuerpo humano tiene, dentro.y sohre si, poblaciones ca-
racteristicas, pero diversas, que son naturales de un de-—

" terminado lugar del organismo ( pisl, intestinos, boca ),

Microbiota transitorias Aparts, los microorganis-
* mos de los alrededores aparecen en la boca sin que tengan
ia capacidad de establecerse permanentements, la mayoria -

--de estos microorgani smos transitorics no influyen en el -

“'Huesped, Los patdgenos transitorios también pueden habitar - =

en la boca durante alguma enfermedad, pero m&s adelante -
saran expulsados cuando predomine la resistencia del hues4

ped,

Localizacifn de la microbiota: Lla microbiota bu—
* cal crece sobre las superficies de los dientes y membranas

mucosas, & las cuales se adhiere, 1los principales lugares



ds colnnlzacldn m:.c:mbiana son @l surco glngi\al, 1as fisu-

ma Y surnus de 1as cumnas, y por (ltimo el dorso de la -

1engua. ta. mcmbiota natural cunst.:tuys ura- part-e normal

del medio bucal y. parece que ejerce efecte aﬂverso sobre el :

huasped ‘e tanto- la: relac:.dn huespa&-parﬁ&to se encuent:n:.'.’ :

en equilibrlo. Por otra parte la misn‘a flora nnm\al puada :5'

producir snFsmedad par‘iodontal s la res:.stencia da lus

S:.n embargo cumunmente, 1a

te.jbidos ging:.vales disminuye.

~ Laf', sal:.va que Fluya de 105 conductos pasa "-.

,bre la suparflcies dentarﬂss y mucoms culoniaadaa pD!"

terias., De asta manera, la saliva se contamina con ‘mi--

:cmnrganlanos y sus pmductus antes de de;ar- 1a aavldad bu-'
Eal. Puesto que 1a micmf’lura de la saliua esta subordina—_'
da | 105 micrmrganisnos que pmvienen de 1as s-.perficies -
bucales, presanta una gran: uar-iacidn en cantidad Y composi—_-
Vcidn, incluso an el. miano SuJBtO en dif‘erentes mcmento%. La

8 ,'frmicmbmta saliua’.\. también g inf"luida por f‘actures tales -

como la presancia o ausenc:.a de . dieni-es, y la eficacia de -ﬂ

‘_ los pmcedlmientt\ﬂ de higiene bucal. Es por' el‘Lo que 105 -

recuentos bacterianos de saliva no son represenuat:.vcs'd_e



a5y

un lugar determinado de lu boca (la placa dentaria o la -
- enci_ya), pues no sabsmos cuales son las fuentes de donde’ -

provieneh cada uno de. los microorgani.smos,

 ADQUISICIN DE LA MICRIBIDM: La adquisicién de la micro
:7.:”-; hiota bucal comienza al nacer. bs entre la gran \ariedad

*“f;‘da mmmo!ganlsmos que: penetmn en la boca del lactante, -

,sulm se establecm determinadas especies (las que son ap—-ﬁ-.

=ta_s‘pam reprnduc:.rse en 1a cavidad oral). Hesulm ldglcn.n’*,,.

,.‘suponer\, que en gran, medida -esas mlcmmgamsnns denvan -

de la flom buoal de la madre; pam tamtnén los microorga—

nlsnos que pmvienan de la piel alimﬂntos, aire y ropas .. S

uadan aparecer coma transitonos.

nmante los primems mesas deq:ués del nacimiento,

”f_la‘micmbiuba asté dominada por estreptococos, y contlena )
rantldades pequenas var:.ablss de estaf‘llococos, lactobaci'k
105, neisssria, veillonella y candlda.' Esta primera micm ‘. e
biota de la boca dasdentada es pmnmpalments facultatlva i
‘ k (aambla).— 5in embargo, la presencia de veillonella €8~
trictamente anaembla sug:.ere que los mmrmrganlanns f‘a—-‘ .
_"cultat:.vos creen un medio araerobia. Cuando el diente hace
"barupcidn, las microorganismos también colonizan los dientevs,:"l

con’ preferencia las fisuras y las zonas de surco gingiwal.-



Los acosxstemas del surco se toman altamente anaemvios- -
se encuentran nuevos grupns bacterianos, irclusu bacteroi—

:clas, fuso bacterium,ilmptotmlx,calenomonas, espimquetaa,'-

sin emba.rgo ocac:.onalmente SR’ detecten bacteroides melanino

: génicos y espiroquetas en. nifios. pre—esuolares, y aunentan -

¥ cantidad segﬁn 1a edad del 1ndi\.iduu. L
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CAPITULD III
LA PLACA DENTDB'\GTEHIANA' .

‘ Es de mucha impnrtancia en oduntolugia prevent:ivaf"
1 ¢ conccimiento de. la placa bar‘tariana, sus propiedadas ..'f""?"
'1310&5, quimicas, etc., Pues se ha compmbe\clu desda ':hace’

po 1a participacidn de esta en cualasqu:.er anfermadad‘

a av:xdad bmal. S

ia alba y raslduos da alima-\tos. '

it

Es ma membrana déléada, qua mide apm

_ adamente de cam punto unn a cem punto c:1nco micras d ‘

pssor‘.: Aceéular‘, asencialmente ein bacterias y difusamen

te distribuida en aas cornnas de los dientes. Se cumpone i
de pmtainas .ahvales adhendas al asmalte o cemento Y -
esta se vuelue a fomar en poms minutos si sa le quita. la‘ ’

palicula se forna tamblén sobre aparatos, :mcluso snbm




w o

Lra'a ue p]éstico colnc.adas alrededor de los d:.mtes con

. :pmpocitos de estudio.

~""PIGMENTAGIUNES - Las pigmmtarmnes dentarias que se pr_‘udy_

: .-’-,cen mmo dapositos adharidms constituysn w pmblema asté- :

erdes y anamnjadas) s

Por 1u general. pcm :
dabajo.ds la co]nmcién varda ae halla une superf‘icia ada-

‘entina‘ vx.gosa, y la pigmentacién vuelve mpidamenha,

e qua se 13 quita. r.d no se pula bian la- mperf‘ieia del-

Y »*:Ast m:l.smn, lag sales mat:élicas (nitmta de ple;

ta Epuadna pmducir pigmmtacionea antiastéticaa cuando se

les usa como medicacién.

Dentra da las pigmantaciones intrinsec:aa encontm—-;. o
,mss con mayar inmportancia a la f‘lumala, que 8s una. pigmen

tacién pardusc-a_p blanquisina opaca, y afacta}a los ckim-.._’ -

"";‘.teg con un patrdn de desarrollo bilateral y simétri‘co.:'s la -




B administmqién bmlcngada de ‘myedicamentas como las: tatm—-_

. ciclin'as & nifies y durante el embarazo, pueden pmducn' -

una pigmentac:.én gr'léca.a stmétrica camctariﬁtica. : '

Las pigmentacmnas intdnsecas de dientes indlvi—-v : k

--duales tlenen su orfgen en la perdida da vitalidad: pulpar‘ e

y.-en 1a descompnsmidn de 1os pigmentos sanguimus, a. por : s

medicamentus uaadns en la ubturacmn da conductns radicu— :

ss en tmtamiantos andodﬁnticcs. SR

uede habar también pigmsnbacidnes adquir'idas /u

congénlt a de dientes :.nd:.v:.dlales. Rt

PLACA:. EIENTARIA - La plaoa dantar:ia e campoen de depos:.-—‘

o8 bactsr'i nos blandna fimemente adhandos a: lus dientes’

E as e’ puaden quitar' mediante al cepilladn y al chnrm

. ,-la VPZ, y se vuelve a f‘omﬁr con mpidez despuesrl"

“*C‘XLGULT.'I ﬂENTAHIO. £ c&lculo sa. claaifica en supra,..gin-—-'
"‘gival Y% subginglvﬂl. JEL c&lculo ‘se puede dscir qua es la-
.:':-_placa dentaria que se ta m:.neral:.zada._ Lla p]aca se ha.!.la- o
bf’;r'egularmente subre la. wperficie del célc:ulo. Esta r.\laca "
esta clasificada y S8 compone delcélulas epiteliales dgl -

"”;surmo, 'todq elﬁ;ﬁ incorpodado dentro de una matxriz.



'MATERIA ALBA,- Se demestr6 que la materia alba produge. -

‘substancias que cream reaccién con leos tejidos del. orgamis

Se denom:.na matana alba (matena blanca\ s Lus =

'ductos bactemanos y bacterias y que mezclados con algu‘ '

élulas eplteliales axfolladas

~

-sub stanc.ias ingerida :

uan depaaitus blandoa.e S

"‘Eéta‘: mtéria ‘@s 'pn‘s'i'blé"j"elim':i.’na'rlé rradj‘.vanfe"gn;j‘l.a‘

; “°al 'éfy'-'dio;v'-m de agua s

HESIUMDS !nE ALIMENTIBS S:\n alimentns retenidos y en dasu«

slcidn en la bom, c.ontaminadus frec 'ntemante con

ia del medj_u buml_. » ’\i: o

. Pij\m "'ésé\'CTEhIANA i

La. placa bacteriana es un factor atioldgicn princi B
palien los pmcesoa patolﬁgicos de 1a c:avidad oml. '

’59 pndr.ﬁa"aninir a la placa baci:eriana comd uh S
vertana bactamano completo, matabollcamenta mtemunecta— g

’dn, muy organizadn. ‘Se oompcme de.masas denaas de une gmn

»-":-;\.ariedad de miumurgam.snus :mc:luidus tados sllos dsntm de
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una matriz iﬁtermicvrobiana; En concentracigﬁn suficiente y:
con desarrollo metehdlico, buede tfaséornar‘él equilibﬁo

" hussped pardsito y llega a pmdurzir; cvarbi'es y enfermedad -
'psr'iodontal. Por ello elrconocimientc de la placa, =su. =~ . :

formacién, microflora, actividades bioguimicas y efectos - ‘

piolégiqos en el huesped-es de gran importancia.

o MATHIZ INTE’!MIERIEIANA.—- Como. reguisito previo a la forma

s clﬁn de :la placa, los mim‘mngann.anos daben abherirse al -

1a pelicula, y aglut:.rarse & masms densas ms——-»,

na: matr:(z orgénica., Esta matriz se encuentra cem=
mncipa]mente por protainas y glucopruteinas, deri

a saliva y el exudadu glnglml.

La.'Fm‘macJ.dn da la placa representa la cnlonlzacldn

‘ ,,"‘A'micmbiana de 1aa SLpBI’FiClBS de 1as coronas clinicas.

)
\

o Se mmpmbd que 1as pmteinas saliuales invitan a
S 1a ecunulaclﬁn de bacterias bucales, tanto en cultivos pu——

ros como en mezclas,

S esbe que ;tétef-minadas bacterias bucales se peg’;’ah:,"_'V A
a las s:;q;:\erficies y entre si por medio de moopolisacdridos e
»a&ttm‘,bcelularés.‘ Determiradas bacterias hacen alntasis . ——
éxtmcélular de glucanos {Poli. sacéxridns semejantes al dexe

trén) y Fr‘uctanos (Leuér‘), usmando sgcarosm como substrakos
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._estos pnll&\céridos parecen desanpenar urn papel 1mportanta

] en la dlnémlca de ]_a placa.

En un’ dlenta qua se encuentra llmp:m, el pr'imar

‘_,"pakso de 1a Fomaciﬁn de la placa. es 1a unién de mmmoma-— s e

g ,nismos a 1a pelIcula aaliual adquir*]da La colon:.zacidn

'puede comenzar a par’t:.r‘ ds: los mluroo“'ganlsmos de la 511'

cla dsbdiverms mir'cl‘oor\ganismus.

& E1 atm paso er: la f”nrrrac:.dn de 1a placa es cuando' -

estas colomas de’ m:.croorgan:.snos se funcinnan, entre 1ns

¥

: os D cinca dIas apmximadamente, para’ farmat' un depﬁsito

: cmtinm. ::
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Después de unos, diez' dfas la placa alcanza su exten

H‘!_’s:l.én Y grosor. méximos en sste memento, los nuswvos depﬁsi—- =

bns compensn 1o desgastado por la frictién de los alimsn—--"'“

.toa y 1a act:.vi"hd muscular.

Er 1a placa nueua las calonias de estreptooncna -

umuz;xc;m O LA PLACA. La, placa bééteriaha e abundan~

ke en zanas’ protegid de 13 f"ricciﬁn de 105 alimantc:s, len

B, 1abins En la zona de surgo gingival, 1a

aca sa pueda fnrmar sin ser pertur'bada pur inf‘lusnciaa g

ec&nicas.

EL tiempo qua 1a placa ds las caras nclusﬁlss pueda"
pernaner*er SObI‘B 105 dientes dependa de las Fuerzas mecédni~
cas que actﬁan sobra cada una de las superFic:Le.s. ASI la

masticacién de aliment.os dures ‘inhibe en forma limitada; la
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".'ekt';‘ensidn dela bla(.ié 7rwacia las- superficies lingi.al y bes-
tibular'. Sin ernbargn, no egerce ef‘ectn de inhibicién 50—

"bre -la f‘arnacidn de la placa en las superhc:.ets pmxlmales

Ly en la zona del surco gmg:wal. La encia palatina: se B

'cuantra snmst:_da a la fricuiﬁn de 1la langua y de parcicu»——-
las de: -alimentos fibrosos, y en clerta furma, t:.sns autcu- :

limpiaza (autoch sis), pero’ 15.3 zonas de 1a encia no la

BD\ICENTHAGIB\I ﬂE LA PLACA. EL recuento tutal de mmmnr-”‘

g\ ,ismus de la placa an el surcn gingival a regia:mdo la
presenc:.a da mos (10 ) micmm'ganismos pur miligramo de -

placa. » La matriz intermlcmbiana Bsta presmte 3010 sn- :

paqusnas cant:.dadss en cnmpdracian con la gmn cantldad dei '
béctexd.as. e '

. La rggidﬂ gingival de una per'sana cun enfermedad -“; =
pariodontal muy bien pueda alogar unos dosciantos miligm—,: {
."nus de placa, indlmndo que en. contacto con lus tejidos .:
,:'-gingivales hay un némero. mucho mayor de’ micrcarganismus. -
Los recusntos vmbles realizados con placa del suxgn gingi". . :
Taal medlante técnicas de cultivo aercbio y anaerobio han -
‘dado promedios de 1.6 por 107 y 4.1 por 10? por miiigrg'(nq'.

Can las técnicas de cultivo coprientes, solo 2% 0 menos.
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de los microorganismos contados en el microscopio sen cﬁ‘.ltg'._
E vados; Probablemente, esta discrepancia de debe principal-
‘mente al hecho de que algunos microorganismos estan musrtos,
» yv en parte a la dificultad gue se presentan durante lasdis-
persitdn dé los: microorganismos para hacer la tabulacidn,' -
Témbién contribuyen a la discrepancia, el que muchos midi}'o'-
" organismos no se reproducen en medio de cultivq'. Sianpm -
_ .blos rac-uen_tcs anaercbios son mucho méds altos que los a‘e’m’—-
- tnos, y la mayor par'te de la microbiota de la placa glngi—-—,

; \al esta compuesta de anaaroblns obligados,

= EXAMEN B‘\GTEIIQLCBIUD ﬂE LA PLACA«~ La complsjidad de la
.'mlcmbiota de ]a placa se obserwva en 105 frotis tefidos ;con
la- colorqui‘ﬁn de gram, en los cuales se ven microorganismos
;gm_'npbsi{:dx:vos y gramnegatives, también encontrams divar‘&:s

: ,tipos_morfolégicos como cocons, basilos Fusifa_mes, Filamen—

]

~~-tos, espirilos y espirogustas.
COC0S FACULTATIVIS GPAMPDSITIVOS,

Estos pertenecen a los generos:

a) Estreptococus b} Estaphylococus

Los estafilococos comprenden no mds de uno a dos por

Vciento de la microbiota del surco gingival, mientras gue los
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éstrepfémms-éomprenden del veinticinco-a trein&l..por.._‘u;i'eg =
: Una PSpE’OlB de estr‘eptocoon mutans, produ:e gluca— o
-'_.f'no extracalular a partir-de samrosa, madlanta lc cual- for-.. :
ma placa in v:.tm. Cuando se implanta. en am.nales de. expe-

r‘ianentacién al:.mentos a base de sacar?:sa, ‘el estreptoco-—iﬂ

' cns mutans produ:e plam, llegando a produc:.r‘ taml:uén pmce :.'

.‘sos‘ carios:s y pos:.blemente enf‘ermedad periudontal.. Dt:ra —:ﬁ-. )

el estreptocoao sngu:.s, también forma glucano

ular a partir' de sacarosa dl 1gual que el anterion—

‘descrito..
| Mimﬁnf;wiahﬂsﬂwmﬁ@ Gﬂmpwmws

=Estos constituyen menus da la cuarta parte de la

fricrmio..a cultivable de 1a placa bacter:.ant;. Comprende e
'iembros del géner‘o Cur-ynebactenun, Nocardm, Actmomyces,_.'l '

Bactenonsna y Lactobacilus.

Una espec:.e, Autiuomyces Viscnus (chntomyces Visco:", '-.»_:.

i f-'us) form placa y pmduce una espec:.e de ‘enfermedad pario—-«' L

; ‘dantal en animales ‘de experimentaciﬁn.







l.“."ialrrnen'tév clandn ‘,éxisté uné inadecliada higiene bucal.
 CLASIFICACIIN' ESPECTFICA G MIGRDORGANTEMUS,
- Cocos y Bestones Grampositivos — — — Productores. de - - :

covluronidasa.

Bacteroid ':wvsilran'iﬂn Jéfilco - Pruductnmade

Elanentas Fnamentosos =

Bptothr:i.x y Actmomycas ",';“ - —Galsifiuan 1a placa

Véi;lénallagﬁsélénomona e P!ﬁducéh' Véi:idn"suli- e

f’hi(h‘icm B ct.al i

pmvuca necnﬁs:.s Bn“ S

los tEJ:LdDS.
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'..",laique causa mayor dafio, 'est'a',‘ junto con las protEﬂSaS’agre o

den ala membmre plcssnﬁtlca de la celulas. pmvouando Snlu-r :

,ciﬁn de continuidad, pemltlendo que ‘la pnrcldn lfpida pene:
re sl mterior de la cekuld.' (Ataca a 1as mitocondrias

ue- son las encargadas dal metabolisno celular) También -
la pcm:idn 1ip1da penetm al liqmdn de los espaclos 1nter—j

'alulares pmduciendo edem muracelular, de: tal manera quek‘kj'

o mvuoa el esballamlmto de la célulﬂ, aumentando as 1=

La Co]ﬂgena, I

elialesay pnr los 1aucoc:|.tos, atac.a a lns extranos
nsertados Jde jas: fibras g1ng1vales, que son f"ibms mlégs—k

s iqueda ose 1a adhsra'lcia epltelial sin nutr‘ientab, ha-

”igran hacia apical en busca da sustancias nu-—

\ vas, f‘onrandnse por asto la bolaa pamdonial.

Los elanentos f‘1lamentosos de sncuentran int:mamen—‘ :
5 ido iﬁn de sarro, estos, Far-man una
empalizada que 5irven pdm atrapar nayor cantidad de micro-

' u‘rganisnns y pana cambmr el PH de la plaoa. ‘ s

Por todas las conademcionas que ‘se han hachn "po- -

demos jusgar qua la placa l cambiar 5U8° mrachanstlcas “de

' pnblaciﬁn puede pmduclr las:wnes uamosas ¥ mfemedad ;:B—?; )

Sl mdontal.
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Bdsteﬁ 'dif‘arencia's entre 1a plaw Dawtobactsfiana

de n:mas y adultas. Las 1e.=1mes mriosas son més. Fraeuan
‘tes en lns nifios que a1 los adultns, en la cual la causm -
pmnclpal de pérdlda de los dientes se debe a la enfermadad
.paradnntal. Estu se. debe a tu en la placa de 105 nipns -
as.bériegémm Y. astd Fomada pur- baca.lus acidogén:.cus 105:7;": B
Lales muestran pref‘ermcla por f’osebas y f‘:usums y son g

los: que llegan a pmvncar lesmnes car:.osas en esas ér'eas.

ontales sm’m_v.id'lo'flia‘svf‘re"cmta.s‘




CAPITULD: IV

LA CARTES DENTAL

CONCEPTU DE CARIES.- La caries es ua enfermedad multifac-
torial, que reguiere simulténaamente, dientes susceptibles,
ura dieta conductiva y un campo micmbiahx}" especif‘icamenfe

mar'iogé'nicq;

La actwml evidencia seﬁala a la bact:eria reunidad-

"v":".knas:.\amente en colonias que puderras llanar placa, como el -

' adherirse a la superficie del diente (formadores primﬁds R

o de la ‘plaoa); adherirse a otros rhic;morganisms VECiNOs

[fozﬁa_dares secundarios de la p]aca)k,o ser mecAnicamente -

retenidos én' las formaciones defectunsas de. le' estructurm -

dental como arificios yfisuras,

Quizé la nds fuerte evidencia ligada a la formacién
© . de placasen la,car:ies dental viene de las investigac;ionés -
‘an anirralés libres de gérmenes, Incluso cuando estos anirrg
" les son mantenidos a base de diétas con alto contenido de -
carbohidratos (dieta caripgérnica), no Gesarrcllan lesiones-
de caries a menos que microorganismos cariogénicos sean es-

dablecidgs en sus bocas‘.

agente primario pmduct:nr de oarias. La tacteria puede - i
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Enlo que se reﬁ.em al t:Lpo de bacterla.s que son
'laa resuonables, encontmmas euldsnc:.as derivadas.. ds:sis-‘-ﬂ

v.;.v;tenas con modelos animales mostmndo que hay -un gmdo de _ _"

'espec:.ﬁ.mcién en los Drgan'n smos capacaa de causmr 1esio-—i

nes de canes, s

Entre lus urganismns conucidos hasta aham Dumo

santes de ¢ caries dental, encmtmmos- Estreptncocns”

tobacilos a fllamantos gnampusitmvas. Sin emhargo, nu

_s sspecias de estus tres grupus de mlcmorganiénos‘f

gmpan n 1as llamada5 "especies oar:.cgénicas", ni ti

: hara bien, rac:ientes estudms realizadus, aLg’iB——

.ua nu 5510 hay espec:.ficaciﬁn én lcs micrmrgam.smos

pmducen canss, sinu tamb:.én en - los tipos da lasxdn

l:auada pnr dif‘erentes mlcrcnrganisnns.k Segun :arsc:e, »exis

en pnr 10 menns cmtm y qm.zd méa tlpoq ds les:.onas oau- -

da‘ 'por dlferentes n\icroorgania'nos sxistentas, en el

vombre. Entre estas 95pecies Encont"amos- uaries de las - :
‘:supar'f‘ic:.ss ln.sas, solo algunns de los micrmrgnismos que
hein dido experimentados en sistemas de modelos anlnalas - :

han dannsf:x'ado ser’ capaces de atamr superficles liam”« en



nfmerc suficiente para provocar la descalcificacién,
. ) B -
Los Estreptococos mutans y los Estreptocsocos: 88—

hmmus han demostrado su capac:.dad

Por 6?::‘& parte, el Estreptococo mnguis colaniza
las superficies lisas de sistemas a.nimaias muy pobrerned;
tg, pero es ubicative en superficies lisas de humanos: -
‘Ciatr'amen‘ice los. aétudins, hechas_en animales ayudan par'a -
déﬁbstm:; el bﬁtmciél cariogénico ‘de'ciertds mii:mqr\ja;-

;. nismos,

-~ FACTERES PFEmSPmENTES'.

Algunas especies estdh mds predispuastas a las -
cam.es ‘gue otms. l Con todo e_ﬁto, se debe prubablemente a
1a forma y sstrictura de lqs'd:é.entes ya los hdbitos ali~
“'menticios. - Se cree que la civilizacifin en 1a que vivimos

.con'stituye wn factor predisronente. Estudios rsalizadosf'

-mediante cr'_:za selectiva de rakas puede obtenerse mna -

i descandenma de animales inmunes 0 bien, otra de suscep—-
'Libles. ASB ha demostrado’ con esto, que la herencla. infly
yé en cuanto a la susceptibilidad e inmunidad-a la caries,
“Tanemos también que padres con un Indice de caries baju,"e

trasmiten regularmente a sus hijos esa relatiwa ﬁ;nmdnidad..
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Algunos.grupos étnicos estdn menos predispusstas a 1la ca—
ries, as{ tenemos que aqul en Mékica gue los grupos 'inéig_e_.
nas son menos susceptibles a la caries que 1n$ otros pobla
dores de lavRepﬁblioa. También se ha encontmado que los -
aborigenes australianos estdn menos predispua$£05 a esta -

lesiﬁn;
DEFINICION DE CARIES,

la caries dental es una enfermedad gue consiste en
“un pri'lcesu BQuimico-Biolégico, continuo e irreversible. que:
\a. destruyendo a los tejidos dentarios duros y qué puede -

" producir infeeciones a distancia por via hemitica,
. TEERIAS SOBRE LA FmMACIU\I_ﬂE CARIES,

TEDRIA AGIMENICA'. "TECAIA DE MILLER" .~ Esta teg
ria se bass en la hipﬁ'cesis de que 1a cariss se or'igina‘ -
_por la desintegraci6n de substancias alirﬁentar'ias, por lam
acclén enzimdtica-selectiva de las bacterias vitales tormdn
dose en dcidos orgdnicos que se 1ncalizar{ en la superFicié
dentaria y luego disuelven al diente, produciendo una cavi
dad‘. La mayoria de los inwestigadores, en la. actualidad,-

- aceptan que la cartes se origina en la superficie extema

del esmalte y que los 4cidos son responsables de la lesidn
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’ihicial'. EL que propnne esta teoria sostlene qus- ~16§1ca—-

‘ments se deduce que ‘si un cierto sistem enzimético es’ res
ponsble de esta Farmacibn éczda, y gue si estas enz:unas -
. sa: encuentmn cuma cumpnnentes de las bacterias bucaleq,

on métum pnﬁct:mu de el:.m:mar 1a car:_es &8 1nterfer1r con;'
'ésta acc:lﬁn mnérglda dal meoanisno alimsnf:n-bactemano— e

,'écido. v :

‘ LDS mlcmorganisnos qua por 10 general aparecef’,:
"Fmdament:e a1 la Flom oral son- el Lactobacllo, ei Es—
rqatapcco Mutxns, incluyendo hongos ac:.ddgenns.

El interiur de la placa bactenana es suf‘iclentanen

te m.da comn para pruduc:.r‘ dastalc:.f‘iuacidn- pruebas vafec :

Ladas aentm da ésta pnr medio da eleatzmdo de ant:.mnni y'

plata demost:ramn un P.H. da 5 5, que: daspués de una ingea

ién‘rica en carbnhldmms hicieron descender' 13 determina—-

ciﬁn electmmétrica & un. P.H de 4.4

_ Cxiste 1a pos;b:.lidad de que 105 Estreptamcos pm-. :
; vpor‘ciunen la gmn parte. de écidu que produce el descmsa del »
",P H, ‘en. 1a placa, oue este descenso sea suflciente para. que
5:;105 Lactubacmlcs de establezcan y prolu‘eren, y que una vsz
;b"-'establecidos, aumentan el dcido total cuando se’ ing:.aren -"

_carbahldratps en 413» dleta,



a7

El numem de bactenas en la placa de un dantB -
namml es caluula apro)dn'adaments' e diez mlllones y “en
o las inicn.ac:mnes del proceso de.caries, la pnblaciﬁn micru

biana se incremenha hasta cien millones por. mlogmmo 0=

La Formacmn de acido dep de no sb

de bacterms 5:mu cu'nn se ha mencionado ya

Existan dos pmpiedades de la p]ﬂm

acumula 16n de émdos. i

Los m:,dus Formdoa en 1a placa equieren

“u myo para dlf‘undirse en. la salivq, qua miantna :

stas pamanezcan super'saturadas de f‘osﬁi | t:é] t:.:u:cz,“"~

‘ssmal a eata pr‘oteg:.do y puede tn].emr, la f‘omac:.dn de

alguna r:antidad de dcido antes de que pmvoqua 1a dasmine

El avanca de aarieb desde el punto de \n.eta de 1a e

~tsoria acidcgénma sg debez‘m a mayor o menur mlcii’i ciﬁn:
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.del esiralte, asf como a las defectos-de ésta,

TEDRIA PRADTEOLITICA.~ Propuesta por Gotlieb, el -
cgalbasa‘ sus hip6tesis en la que el proceso.cariosm se -

-inicia por la matriz orgénica del esmlte.

El mecanismo es semejante el de la teoris aci“qégé—

nica, tnicamente que los microorganismos responsmbles ssa-

: rian pmteolitlcos y no acidogénicos. Ya qué la degrada—

»dVQ 691_:{0 .

La teorfa pmteolitua no explic:a la r‘alaciﬁn de.l ‘
‘prcn:sso patoldgicu con hébltos da alimentacn.ﬁn 'y 1a preva-v e

‘c:.én de la ma.ana por. medio de ura dlBtB-

: .TE!HIA OE QUELACIIN.~ Enunciada por Schatz, el -
v‘chal atribuye la Etiologfa de la caries & la pérdida de -
“apatita por disolucién, debido a agentes de quelacifn orgd

nim alguros de los cuales se originan comc productos de -

descdmposiciﬁn de la natr{z; Sabgmas que la quel.aciﬁrv\:» v-‘
' 'Vp'ﬁede causar solubilizacifn, y transporte de material ming
ral gque originariamente es insoluble, Esto se ef‘ectﬁa:pbr

la formicién de enlaces covalentes coordinados en los que

clﬁn de las proteinas \a acompanada de merta produccxﬁn Ea



»hay rencciones eleetrnstéticas eni:re st minaml y al agan—

_,te de qualac:Lﬁn.

Las agentes de quel;acién, se les puede enconi:mr -
‘Bn la saliéa, sarro, por 10 que se cree que cuntribuyen al’

fprocesu caneso. o

‘TE[HIA ENI!EENA - Gzernsy, inuast:.gadur da la Es-,:'_.

ala 'smnd;mava, asagura que 15 oar:les puede ser el resul

2 ca'nblos biaquﬁnimos que se iniuian en ) a pulpa y s

iducen linicamente en al_ snalte y la dentina EL pm—-—.

ntados por el Flaor en la pulpa. C.mndo se pierds 91 equi
ibria, 13 fusFata asl::.mula la FOrmac:th da écido f’usfdm_c
el cual en tal oaso disolveria los tejidos calcaficadns des

de la pulpe hasha llegar al esna;.te. ‘
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Un‘hecho qde apoya estateorfa es due la caries.-
'v.-fcasi no se’ encuentra en dientes: despulpadns, y aast:.enen -

fque 1a hipﬁtesis de la fosfatas a EXD].:LUB los- eFectas pvc—-

tect:ores de los fluoruros.’
¥

Existe tamb:.én en la lz.teratura udqntoldglca otzas.'

; teoriﬂs, entre ellas. se. encuantra la. tenr‘ia del glucﬁgenn S

: Ia cual afirma que la. canes t:.ena ralaciﬁn con la alta .

ingastiﬁn de uar‘buhidmtos dumnte el per:\’.odo de ameluga—- :
nesis, 1o que sa tmduclria en: un: depdsitu de glucogenn a
-_‘»glucopmtainas en exceso’ en la ebtmctum del diente E
s. dos subsmncias qusdax‘ian atrapadas en la apatita da
;esmalte y aunanharian 15 pns:.bilidad de ataque pnr 15.5

bac.ter:las después de 1a ert.pcidn.

LE’.N GiUBER interpraban a 1a oaries mmu una -
"enf‘emedad de todo el drgano dental, segﬁn ssto ‘se cunsids e

i -‘IE al dlente como un slstena bioldgicu complata, mmpugsto s

por los tajidos del diente'y la sali\a. Lus taJidus duma; :

“_“dal diente acttarﬁn como una membmna select'iva entre san-

~gre y saliva, y la direccién del 1nberoamb10 sntre. arrbcs,._:
:dependerd de lasprupiedades bioquima.oas y biofismas de :
“los mlsmos. ta saliva serd el ﬁactur da equillbrio biodi "

’ ndmlca en 81 cual el mineral y la matrlz del Esrralte, esta l
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rén unidos por anlaces de valencia homupolares‘ cualesquie.
"_'ra agente capaz de destruir este enlace causaré la destruc

fy cién de los tejidos,

BQste otra teuria que no ha’ sido crmprobada, enun
ciada por Newman .y Diago- y dice gue las. altas cargas. de
la mast:l.camdn, pr‘nducirian un ef‘ecto esclemsante snbre -

i 1us dientes y.que estcs: mmbms se. llevan a cabu por medio"

: 'de una pérd:u:la continua del cantan:.dcl de agca, y habr:[a -

una modif:.cacian en 105 cambms estructurales pmducidos -:

pcr esia cumprsnsiﬁﬂ aumentarian la poalb:.l:.dad de ataque o

Por' ﬁltimo 1ns es‘tudios de Cinética-@u!mlca muestmn‘

que. 1a dif‘us:.dn de iones h:.drﬁgeno y de moléculas de ﬁc1dus_ "
’ ’no d:.scocmdos del esnnlte, aai‘icomo la velocldad de mcciﬁﬂ"- MO

‘entra Acido y- mineral son da sum mpor&ancia para el r:.un—- ;

: Vtml_,ﬂa abaque‘. Barreras a la difusiﬁn en la superflc:l.e del '-‘_ ;‘}?
dienteoen ia capa exterma dal{ eanalta, reducirfen la velo~ ; :
cidad de destruccién dcida y retardarfan la desmineravlizak—-—;
“,';:.ifm‘. Una vez que se pasa ﬁa esta capa superf‘icml prutsc.--' '

: -tora, los iones dcidos y las moléculas del &tc:.do reacc:.ora-‘-

" rian m&s répidamente con las estructuras minerales pam di—
solxlerlast. La repeticién ciclicade estos procesos de difu— -

. _ddﬁ'conducen ‘a una dascal_cificaciﬁn de la estructum dent:ar:la‘.'
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CGCAPITULD -V

. FLUTRURES,

El Fldor representa actwalmente una gran pm’mea -
como - ﬁiedin pr‘eventivn del pmceso 'mriusa, dna de 1'as a{"ec

cioaes mund:ualmente ms extend:.das, de 1a més alta iﬂQldE’l .

fcia, martir:.zante en nifios y adultoa y hasta hace poco L=

. -impeneta!able prublerra para 1a odontnlngia pravant:wa.

c:.a en la salud, Se encuentm extensamente distribuido en

la naturaleza Y es alementc: const:l.tut:wo de casi tndos 105'.} 4
otganisnos vivus. Las gguas mmer'ales Frias o talientes -.
’ prasentan con f‘r'ecuenc:l.a eltos Indmes de- f‘laor, princlpal‘-

menta cuandn ‘son ds om.gen vola{m.co.

: @\IERALDBDES DEL FLU[FI.— £l f'lCmr es un elemento quImic.d o
: electﬁonegetivo que a 15 tempemtura ambimte es un gas '[-
muy k_inestablﬁe, ms denso que €l aire, de colcr_anar:l_.llo S

; V_ardoaa y de olor panetrante y sofocante,

v €1 flfor no se encuentra libre en la naturaleza de-.
bido a su extrem actividad. , Su compuesto mds ampliamente '

distribuido es el fluorofosfato (CaFe). También se presen

‘El fldor es un factor amblental de. nntable inf‘luen?".;s.‘ L




" 'ta en la criolita y en'la _ﬁuompam:a' (Cas(poa)_can).

Dlver:as c:ant:.dades ‘se, encuantran en 13 Eangra,  _,
,agLa, trananraclﬁny Mgmmas, esmalte dentarm, dannna,
1eche, huevns y algunas utxus Fuente.,_"ﬁ Los fluorumS _‘ ‘ ‘_ '  

asociados con vax—,l.os mlnerales, estén ampllamanta distr-:.bul

*dos - en la na’curaleza, pera en cantidades nﬁs paquanas.

d Eager md\ay, Black y Dean, f-‘ueron de 105 pmme-

EN el mismo afio. Gay Lussac: y Berthnllaé diemn a

cononar 1a. pus:.ble relac:.dn del fldor con, 1os tejzdos d_v

organis'nn al encmtmr dicho- elementu m dientas |

!Daan senala Y Hempel rec:om:.enda | mu,;eres embara—-

zadas y a nifios duranta la denticién. .

) Knutsun 1deﬁ la prevansién de la cames da‘ltal

med:.ante 1a aphcaclbn tﬁpioa de fluoruros (f‘lunr'um de =

= aadlo) en la sup&*ﬁlcie del esmalte.



A partir de estos estudios se han venido investi—
= gando dfferentes medios y actualmente lé_é.plioacidn'td;ﬁica
" de fluoruros en la superficie dentaria, es un método valin

so en la prevencidn de la caries.

La estructura bioguimica del esmalig.a pesar de ser
casi totalmente mineralizada, permite cierto interrams;a -
~ de iones (diadoquismo}, que sin llegar a ser un verdadero -
_ metabolisno, si pueden madificar la estructura quimica de —
. -aste teg:.dn dentario; esto se ha comprobadu parFectamantﬁ .

‘.'medlante Isﬁtopas redioctivos, los cc.ales han demostrado la kG
capacldad pam absorver determinados Blemsntus e 1ntegmrlos,'f,:
fal esnalte, aungue muchas. reacciones son revers:.bles, es dg; v
cj.r, el esialte puede fijar iones -y al miano tiempo pueda—

ceder- astos misnos u otras.

- ASPECTOS DENTARIIS DE LOS FLUCRURGS,

) Una de las propiedades méls notables qus poses el -
me-, es una capacidad para reducir la frecuencia de caries )

* tanto en animales de experlmentamﬁn como en humanos,

En la aplicacién tépica de fldor con el objeto de —
proveer al esmalte de fldor adicional, se han utilizados -

los sigulentes derivados, Fluoruro de sodio, fluoruro de -
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“estafio y fluoruro de fosfato-acidulado; tambidn se tan -
~'hechb algl;mas prwbés,.aunque con resultados no muy satis-
.“__facton os con’ fluorum de magnesio, fluorum ds silicato Yy

: :Fluorum de pntaam. .

Los vehfculas utilizedos pam disolver estas sales, ‘, R

os gales de altu pasa molecular- la f‘ama da apl:.cacidn

uedé sar- tﬁpic:a mbra el esmalte, enjuagaturms y pastas B

El | acanisnn pur el cual lus f-‘luorums conf‘:.ersn -

: 1.-— Modiﬁ.ca la ccmpo aiciﬁn qu:tmica del esnalte. i

Estd: bien estahlwidn qus el 1ﬁn Flﬂox- puede reemplazar al'y':'
16 narbono de las substanuias pmtéicas intarprisxﬂbica y‘j

i n:‘oxhidriln da la porcién misnaral asmia'nn, al depo—.‘_ 3

tarsa snbre la superficie dentaria Fcrma una ‘capa de

"‘Fluomro de calcn.o dmtector.

2.- Tiene ur. efectn antibactarial y pmduce una o ‘.
fdisnmuciﬁn en .'La produccién anidogénioa de las bacter:tas,.’

pmbablementa debidn a-la accicn inhibidora que aabre 1aa- .



- enzimas de jcierms ba'ct:em:as tiene el fluoruro.,. -

»':3.— lD:Lsmunuye el gmdo de solubil:.dad del esmalte. '

Al micmscopm alectz‘dn:.co, s ha demostmdo una madurarién
»'f.'mayox‘ en la superfic:\.s del disnte reclén tratado con: solu——

cmnes de flucrums. B

\4.-. Se nbt:.ane una estructum adamantina més perFe :

Dbmrvamus una reduccian notable de afectus, aspacial

ente en'l' qua safnef:x.ere a hipoplasms. Igualmente '105

licaciﬁn compmnde binéo pas;js , as.a','\_t:iaia_a:j
: 1) meilaxis dantal [hmp:.eza da los dientes) ;

_ Sa hace una limpieza completa y cuidadosa de toda -
1a supar’fic:xe comnariess de 1as piezas dentales, 1a cual se

' llew a oabo madiante un’ ca:illo de cerdas negras (no ahra-

s:.vas) impulsada por un motor de baja’ \IElUleBd y pasta .".-

'pulidom (p&nez), tamblén podemos utilizar copas de hula — ‘

impulsadas por mtor, al igual que el anterior. Est:o lc ha

-',}r‘emua pmcurando ehminar los restos de’ materia alba muc:.-—'




erii_irﬁaé de Ciartays béctve:'iasvti'ene ‘el '-fiubrulf;d.;:. o

3.— Dn.smunuye el gradu de solubil:.dad del esmalts =

"Al micmscopin electr'dnlco, sa ha demustrado una madur‘am.ﬁn

mayor en. la superf‘icia del diante rsc1é1 tratadu con- salu—- . .

cionaa de f'luur'urus. e

7113\5 a cabo madiante un cqaillo ds ‘cerdag negras (nu abx'a.-

o sivus) mpulsada por un mutnr de baje: valocddad y pasta

pulidura [pdmez), tamb:.én podemos ut:.11zar copaa de: hule
1 impulmdas por mobor, al igual que el antar‘inr. Estc la ha:f

: remoa pmcurandu eliminar los restos de matar'ia alba, muc:.-.




',jna 0 plaoa pmte:ma que pueda haber'se ‘Fcrrradu scbre la su-
R per‘f‘ica.s dmt‘am.a tenianda esgecial cu:Ldadn en abamar

: toda la superf‘mn.a sn las cuales es més fécil la adherenr‘ia-:"'

de m:.cmurgamsmns por ser dlﬁ‘.cil Ia autoclisls.

Al temmar la prof‘lléx:.s, es’ cnnvanzente hacer un

en,JuagatDrio cun algﬁn colorante que nos. muestre si tndas

Es conven:.anta qu sean cnrtados en 105 extremos

; pam f’aclllt-ar su cnlocaciﬁn 'y

ntanimimto an pogi ayudéndunab con una grapa de Gar :

J.loa, con nbjeto de qus no Bstén ‘n contao—-%

t can la: superf‘iclas dantarias- eeta preuaucidn ea muy ;’..:“
mpnrtante, ya que si sl rulla de algbdﬁn queﬂa ea cuntan-"' S
u cc:n al eamalte dentam.o, al apl:u:ar 1a soluclﬁn de.. Flunf

‘ruro ésta ua a sar absurbida por el algudﬁn y no va a te—-;

nar ningan Pfecto aahre el esnalte.




Es esencial qus los rollos de alguddn estén suficien

‘tement‘e cumpactos con gbjeto de permitir la absurcmn duran-

';f',tja,_tpdq el timmpo de nuestra técnica de aplicacifn tépica.

L ‘IDBberén usarse 3 i‘ullus de algoddn pare cada rrﬁ.tad =

! de 1a baca; dos en la parte :Lnfsrior' a cada -lado -de 1ns d:.aw’

Las mllos que sa umn en la pari:s infer‘ior de 1a bmca,

mantenerse con el pur'tamllus.k

3).—,Secado da las piazas. i "5,

DBSpuea de que 1us dientes han sido aislados, sa se—

on 'aire ﬂonnrimido, & una. pmsion de 15 a' 20 libras, -

t una comente ds m_re ndo la gem.nga de 1a -

nidad. cor obgstu de revisar ma desh:.drataciﬁn su.parf:.clal

del_esnalts. El secar con ina torunda de algoddn no es suf‘i"-v

4) - 'Aplinamﬁn_ide 1a solucién.

"‘“Eistor 1o Fuarenoé:.:por ctédmntes. Consista en 1é abli—-, :

caulﬁn de la. solucién del Fluoruro en agua bldestn.lads a. 1a X

'a.tperf‘:.c:.e cumnaria de lns diantes. Se utiliza pam esto
LLuna t:orunda de algodén eanvuelta en un palillo de 6 a B cms. -

,,_'w_‘de 1argo perfectamente mpapeda de la solucidng ésta debe ser




je{piicada' ébbre 18s caras linguales, vesti!rul‘aras, e oclué Sy

biles de los dientes, .con_una secumcm ordenada, ‘can el-fin

'»de no mm:.tir hinguna superficie dental. ‘Una regla pam -
' esto, as inic:.ar la aplimc:.dn por la cara 11ngua1 del

; f:nc;xsdvo centml cunt:lnuandu hasta la Gltlma plEZB. paska——, o

ur, volviendo hac:x.a el pr:.mar diente (incisa.vn centr‘al)-f”'

dumnte 4 minutns, cnn 1os mllos en su. s:ttio.

. ge'le. recomlenda al pac:.mte no 1ngerir' alimantus

ni beb.l.das dm‘ante unos SD minutua mim.mn dsspués de J.a P



Tsg

¥ ,'a'plic;acirﬁn .

La segunda, tercem Y cuarta f’laaclﬁn se hatdn. & -

"f“flntervalos de 2 a7 dias,

F’ara utilizar‘ esta técnica adecuadamente es necesa B

- rio tener algunos cuidadns espsciales-

a) El. flunrum deba r:onservarse en.un Frﬂxn harmé'.‘
.;ticamente cer'r'adu v en lugar obscuru, deblenda ser - acado
larﬁenta cn.ando vaya a prapamrse la.‘ mlu':.ﬁn, volviéwdo—;
: uan:iér inmediatamante.; Estas precauc:.ones ayudarén '

w{e ‘r 1a ox1dac16n ¥y la h:I.drdliais de 18 superf-‘lcie-

os crlstales de ﬂuomm. : o

] La solucian deba ser preparada inmsdiatamenta -

3t Ade ser utllizada aﬁadiendo la medida de 0,2 grarnos :

e f‘luor‘um en 10 milil:.tms de’ ag:.s b:.destllada y se agi-i
a 1igeramente. ‘La’ snlucidn =8 puede mazclar Facilmente -
‘,-can la punta del apllcadar de algoddn ?‘pu ul lado libx‘e#-f

_ua puede sar al . smo aplicador- que pust:c-.rd.omente se. usa:" S

ré par\a aplmar la ‘solucién-d los dientes.

Los 10 mililitros de agua deben ser suficz_entss -.

para tratar ‘todas les superficies dentales. 8L daspués de«
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' 1d aplicacitn de la solucidn, debe tirarse el resto y nun- E

ca guardarlo para. una nueva apl:macidﬂ “pues si no sepro- :

Aceda asi el f‘luor'um sa ox:n.da, con. 1o que pler‘de su acciﬁn.

‘7 Fluorum de estaﬁd tiene accién astrinﬁahté e

i la mucosa y pr-eseﬂ:a un_sabor dasagradable-' por-lo que es

necesarin hacénlo saber al. ninu para log'rar- maynr' mopem—vﬂ RS

cidn de éste. ;

F'Nu se le debs adic.ionar ninguna smstancia para -’-v;_,‘

bacar"més agradable au sabor- pues tndas las tantativas al

Algunas veces al sstanu puede causar p1gmentaciﬁn

aquellas areas del dJ.ente que sstén dascalcif‘ina—"f

_' btumdas con cementos de sj.hmto, F'ar esta mzﬁn,_—"-‘

es’ prsf"eribla en. aste caso, utilizar el fluoruro de- eﬂtam

aolu para los dientes pustemores.

e Actualmen('e esté siendo utzhzado anpliamente el -
: "Fluoru f‘osf‘atu de sodio aciduladu en un vehiculo de’ Gel- -
esta es una solucién auidulada con dcido ortofaosférico y -

_ dcido fluorhidrico de fluorurs de sodio.

“El fluoruro de sodio en =solucién de Vécido'qr"tcjf"osr- ]



fﬁmco puede sar acompanado de dist:mtos sabures artlf‘icm—

B

on DbJBtu de I’acer'lo mas agmdabls a los nlnus. ”

g roém;ns*maum ot sooms,

: El Fluorum de sodm cont:.ens 54}4 de sudm "y QE%fda

bt ‘1'hm§1nc§j*se ha cglculadnﬁé éﬁ_ﬁbximadam(éhﬁé?nﬁﬁmmgs

‘-La écn:u:a ds aplioacion tﬁpica es sem ante a 10,

pasoa que hemas mencionado pem la aplicacidn de los f‘lw:r'

'-ms antemores- y sa recomianda rucer 4 apl:u:aclones eo "un

intmvalo de 3 a" 4 dias mtre cada une; aata seme ds apld.

‘cacmnss debs hacerss a 105 3 '7, 18 y 12 anus de edad. La



cnia de 1a apllcacldn tdp:.ca del: cluumro de sodm, f‘ue ;

' hec.ha ‘por vaz primem por Wi ‘en 194’? ’uiendu los estu :

dins de Knuta:n." Los resultados obtenidns son. apmx:.mada’

mante de una’ reducc:rﬁn del 60% de la incidencm de car:,ss

La expns:.ciﬁn pmlongada a concentrecclonas Bleva

das de Flnor prnwca una af‘ec&idn 13 amada Fluoroa:.s vque

se caracteriza or mancas pequa s blancuzcas Qpacas |

METABDLISMO DEL FLUOR.

81 rganismo hunano prov:.ene

los m;.msntos del ag -ya que es unu de 1os comp

es haturales de ella. B met:abolisno del flﬁur S8 ‘sal:.

za‘en 3 Faaes-

1) Es.ls'mis ndpida, ’aprbximaﬁam'enta de 3 a':l‘vl,;‘tni"




k ﬁnutus, que Bspresenta el tienpo en que los Fluarums pasan
'a tmués de la msnbmna 1ntest1nal y son mezclﬂdos con® losr

ff:rl'[quldos del cuerpo humano.

2) Apmximadamente’ de' 1 hora, es cuanda el méc:dnis o

) mo ds la dxstmbuciﬁn de los f‘luorums 1lega a todns los -_'

tej:u:los dal ’Utgan:x.smu. ,‘

3) Cc)n'es;u:nda a la excrecmn ds 1ns fluarums. -

A mxinadamente unas 3 hcmas después de la ingsstldn.. =

SINTOWAS Y mﬁ\mmm’ ,qt'mmximcmwss-jAsmAs.}l S

'_Sintmra- Néuseas ¥y vﬁmita- ard:.entea dolores ahdo—
minalas a rranara de contracoiones espasnodims, dlarreas

A veces temblnres y convulaiones.» Gianos).s (azulado—gr:b———

Tratammnto- L.avado géstmco copiosn can’ agua de i

9 'sal ) mlucidn de’ clurum de calcio al 1%. Glucnnato de S

lcio 1‘){: grann (10 cc al 10)6) en agua, endm/enos:. “Inha-
'.“lauﬁn da bidxido de c:arbanc, oxfgenao o resplmcidn artm—-—-f
‘fIC‘,Lal si f‘uess necesax'lo. ‘Caler al extermr. Si fuess ek
"precisn, inyaccidn endovanos.a de @§lucosa, © soluc:lﬁn salina

. ncr‘mal.



CCAPITULD VI
HIGIENE BUCAL
: La hig:.ene bucal es un prucedim:.entu que reallza -
: el pac:_ent:e en su hugar, este es un. medio. pam ellmmar .

placa bactenana, z'estos al:.mmticios, depdsitns blandos

/ pam que 1a encia saa f‘lrms y aumenta la comificacién

8 higiers bucal adectda es necesaria para e

:Los ob,jet:wos inmediatos da la higiene bucal se'

pueden annumsrar en al 51guiente ordens o

1.— Hedu:ix‘ la oantidad de mlcraurganismoa, tantcs o

de los dientes u:m de 1os tagzdos blandos.

2.~ Favorecer 15 circulaci6n,



- Favorecer la cornificacién del epitelic y hacer
- con esto que los tejidos gingivales sean mds resistentes a

la irritacién mecdnica diaria.

£l examen clinico pgrrnj.tir‘é.al ddantélogo valorar '-‘
.48 necesidades del paciente., Esta waloraci6n incluye la -
= apreciacién de la anatomia y alineéciﬁn de los dienteAsr,'— (="
lacién de los dientes con la encia y tipe y canf.idad’ de - =
depfsito br.'evsantesr. Se preguntard al paciente sobre sus hé
. bitos actulss de hipiene bucal. De esta Forma, el‘dmt}is_f :
ta podrd elaborar un prbgi‘ama adecuado y dESpués enseﬁaz;la
. al paciente, esa forma correcta de h1glana bucal, pare que

'1a x-eal:.cen en el hugar.
**BOLUCIONES REVELADORAS DE PLAGA.

Es necesario usar soluciones reveladoms de placa -—

’para que el pacientﬁ pueda observar la cantidad y lugar ck:m—[

N de se aloga la placa bactemna.

‘TIPS DE REVELADIRES DE PLACA:

Soluciones.

a) Fucsina bdsica al 23,



S 'I:S)~'B'eta:;Hn‘5'e de’ 'Chayea; et

. ). Tv':p,-'-T"onya‘ f‘d'e‘ ButBer, i
-~ Tabletas,

‘ 'a) X--que.j_ e
b) Hed— Gote. :

En-bncas dcmde hay un ‘buen capilladn sa encont
‘ las super'(’icies intardmtanas y e sagundn 1uga .

en 108 mérgenes gingi\rales.

Cuanda el dentista a real:.zddo an eJ. pac:.ents

axamen clinico, entonces yva obt:endrﬁ datos pam elab rar....un

'rogmma da hlglene bucal adecuado al casu par_»:mula .

beré ensenar'la todos los medios que existen pam lcgrar' una

buenta higiene bucal y céma debaré rsallzarlas pobterinmen-’- :




~te en'casa.

'_';'At_frICUmS‘PmA LA HIGIENE BUCAL CASERA. =

L "a) Hilo denl:al. '
s b). Gep:.llo dmtal. o
o »v'v‘_,kc) Est:.mulador intardmtar'io. :

anustrat:idn del empleu del h:.ln en la but'a dal paci',

ta_-pasa el h:.lo por tnda lsa superF:.cias dentamas prox'i

comenzandn desde Ja parte més posteriur del cuadmnts ‘sup —
r‘iur' derecho, cunpletando todns los dlentes supamores y ava

zandn desde el cuadmnte inferior 1zqu1erdn para tarminar en

‘:'al inferior dar-echo.

Mientras se usa el hilo dental no ancarado, sa 1e

.‘T"hablaré al pacimte sobre la composicidn de 15. placa, ’el pqpel‘;"f

"que desempena en las afecciones de 1os. t,ejidus bumles. . Be -




" 1le explica que el hilo dental quita 1a placa de zonas. don-

s el cep:.llu no as mn Bficaz, Se 1e ex;jl'ic& al Tp.ac:':'en‘t‘e,

: que la placa es adhesiva y que s8 nacesita de pmsiﬁn para i

: "desprendarla.

Pam usar el hilo se efecta. el 's_:i.guient'e_"pmcegﬁi-_-.

nv espa io de 2 578 10 ans. entxe las ma-.

snxnda.casy y pulgares deben quadar lz.bres. Sevus{_‘an

re guiar: ei nilc. .

' »3) _»e pas el hilu mn suavidad por los puntus de;.

ntacto pam evitar- qua ae lesiane 1a’ mcia.

A)Setmsa el h11c| estiréndola’. Sje: preb_’sj.’una‘{:g];...‘;:

gingival 1ibre de la papila.




60

'5) Una vez ‘el hilo dentro del surco, se sujeta con -

f:u-maza cantra la superf:.cle mmsial ejermendo presién’ con

"’b‘.‘las dos manos (hacia dlst:al) Se lleva el hilo hacia Epi"ﬁ»»u*

:fcal hasta encontrar res:Lstenm.a. .Después, quitandd- placa,

osee mueve hacia :anlsal u oclual hasta el. punto de mntao-' g
tu.. No hay que pasar a través del punto de contacto en w
-_.esta momentn. Se rq:n.te el pmredindento en la superf‘icie*

: "proximal vacina (d:. stal)

Para qua la ef‘icacia de la 1impieza sea. mayo_ se a

1:ma1'd dentifrj.co o removedor da pJ.gmantac:.unes sobr' la

cie dmtaria antes de usar. e1 huu. 5

Més adelante, en el sxguiente oapitulo hablaremos
: da las tecnims de cqu]ladu.

i .'Estiniula_aor ’interdenta'rics’.'? '

3% eﬁtinuladar 1ntar-dawbar:.o se’ mmmne de una pm—
ta de caucho de fnrtra cﬁnma, lism o estriada, fija en un -".?
mango de pléstico o-en el axtrmo del mango de un f‘BplllD -_.'j

_'denf:al. . Esto_s aparatos masajean y estimulan 1§1 cmulaqitjn e




de la encfa :inte;‘clentéria y aumentan el tono del tejide, -
También ayudan a quitar residubs de las zonas :mter'praxl-—
'males cuyas pap:.'l.as descendieron y degar‘on nichos atner-tus.
No se mcom:.enda para zonas donde se practicdngingivectomia -
o alﬁunps otros procedimientos quinjrgicus". Esta f’isintje—
rapia también es Gtil en zomas donde sl tejido int:emén‘tajxe
‘rio fue destruido por enfermedad, como en el caéo deAla' igi_r_\‘
gigi\'zibt.i.s ﬁl.'carme_cmtizanta'. Se le indica al paciente'\que‘
: pr‘ecise astimulacido interﬂmfaria que use el Bstimuladn‘p -
’,"par- 1D msnus una vez al dia. Ha de colocar la punta del\ '_"
-_estimulador en el espacio 1nteme1taria, en d:.racca.ﬁn leva—
B menta coronaria.’ Se ejerce presiﬁn sobra la encia con moviz
miento’ho‘rizuntal, la estimulacién interdentaria se efect(a

" desde vestibular y desde lingual.
Agentes limpiadores.,

Oentifricos y enjuagatorios. El éentif‘r-icu 88, um
- porque contiene abrasivos muy finos y det:ergentes mezclados '
con agentes aronﬁticcs. Los detergantas ayudan a pUllr losg
dientes por‘que hacen espuma y movilizan los rasa.duos. Ltos
agentes aromdticos hacen mds placentero el cepillado y dp—
jan ura sensacién fresca en la -boca; sin embaigo, el tmﬁa—

jo real es remlizado por el paciente con el cepillu.. ,



Son varius 1os agantes terapéuticas qua se ‘incorpao~

ran al den'l::[ﬁ‘:l" ta'les camo. agentes carinstﬁtrms {fldnr]

enzinas prupi;nl!tims carnid), agentas desms;bilizndqras - :

e ahnodmt)" agantes uelantes (Xtar)

‘ "Paiiilqs de nﬂ_dei'é.“‘ L

Elv empleo epmpiada de los palillu ‘de; mde:

‘uegn a retiran. Se rq:ita este moy
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‘CAPITULQD VIT

TECNICAS DE CEPILLADD

EI. cem.llo es uma de las técnicas pmhlécticas -—_—

J""qua mejor efecto pmducen en la prevencitn de pddacim:n.entos

LK:B].ES, tales como -la caries y 1as enfermedades panada'\i:a— :

b' ‘es por eso de su .meortancia. La finalidad dbl cqai—-— .

= ‘llado as arrastrar todg tipo de m:.cmonganisnos que-se -k
_encuenf:mn en la- superf‘lcle dentaria y glbg:.uales y tamblén
esta.mular la comificaci6n del Epitelin y aumentar 1a Cl.l‘--—

culac:.én de esas zonas.

. FRECUENGIA DEL CEPILLADO.

La frncuencia dal cepillado y la limpieza se x*egﬂs—- .

3 con la finalidad da prevem." la enfarmedad ging:.val ¥

la cames.

. Una .vez enterado el paciente de las razones del ce-

piflado, sa comienzz con la ensefianza de la técnica.

a) Se le explicda los tipos de cepillo a usmar.

b) Se le hace la demostracién de la téicnica del cepi

=9 E‘_L csp:\.llado f:z.ane ef“sctns pmﬁ.léctlcos y terapéuti—_.‘-#’f-




o ‘llado sobre un rrndelo.

. e) se hacs ia demastraciﬁn dnlas. zonas antemnres

sq:nerior L mf‘erinr -de la boca del pac;ent:e. :
= d) Que el pac::l.ente se chlllB los dlentzes con un .

'cep:.llo humededido.

L e] 8e 1e sanalarén ‘1ns errores de su tecnica, in—-'“

s g LS.

'Al recumendar uy cepillo, = tomarﬁ ‘e’ cuenta 10

'a:.guiente- o

. a) Que Iasremmendac:.onss s Han de basar en: las ne-

:'saéldades indiv:.dualas de cada pal:lente. Existen cep:.llos

s manuales y eléctricos, en. la rnayoria de los casos se pref‘e—‘"_lw

rird Bl manal., =




b) El tamafio; EL mango del-cepillo-manual ha de
";ﬁener-um-»forna adectada y longitud, lo cuml permitird
“una presiﬁn firme y cémoda. La pvartev" activa sard In su-

ficientemente pequefia para que permita la Féc:.l intraduc
cidn en todas las zonas de la boca, pem tamb:.én lo su—-i -

'ficientemmte grande para abamar- todos los d1ent.es a la :
“Tyez. v ‘ :

: c) Cer‘das. las cerﬁas deberén ser: de igual lmn—l-— P
'_P_gitud. Si san b]ﬂndas, se debsnin hallﬂr muy  cerca ma s

'-":’?ide otm, dlqauestas en dos o més hileras. 8i son duras -

fdeberén astar mais espaciadas, en dos o tms h:.lsras. -.-
leueden ser natumles o de f‘ibms s:mtéticas. Los extrs-a—- ,‘:5
‘mos sendn redondaados con un d:uimetm de 0.01 a O @ —-
Vde mudo que las cerdas se puedan acomndcr' muy - bien en:'
“cepillns duros 0 blandos. Las cerdas sintéticas se pueda'\‘.;‘
impiar con mayor f‘acllidad y son més dunablas, y su mgi-‘-v
'”dsz r-o se resista f"éﬂ::.lmente con el agua. Exist:en cepil-l—-” v

las con cerﬁas s:.ntétic:as surrﬂments blandas, distribu:.das'

: en' dos o tres hileras. .Por lo gmeml s8 lessutiliza poco'«"’.

' .‘tiempn, en el pariodu de citatrizacién pcst:—upsratdr'io que
sigue al retiro da;. apdslta quirﬁrgido.

-

2 'sa;umcn DEL nEpIuJ\m.

Se 1le d@sgﬁ'ensemr el paciente »que‘-se,jca:iylle 515 ,i-’"_
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'fanéticamenta, comenzando desde atrds y awanzando hacia -
la regién anterior, para volver a la regién posterior en

el ‘lado opuesto del mismo arco.

E1 tiempo que demanda la limpieza de la boca = .
variard con cada paciemte y depénderﬁ en parte de la fre-
'Euencia del cepillado, - Se indieard un tiempo dstermirv\ﬂadq‘
- él émazar'cqh alguna técnica de cepiliado en espé@éi,_- ;
" ‘» él pécieﬁte reqtjerini mayor t:;n.empor th é 20 rhinutbé);.:ﬁag
ta queva adquiriendn destreza en la técnica, “Después -
‘fseré. suf‘icdenta de 3 a 5 mmutos.v -

ﬂ cep:.llado se. har‘é Frente a un aspejo, con- bus—-,

e 1uz par'a pque el pac:Lente vea la colocacién dal cap:.—— 2,

: 110 y las cen:Ias.

El pacimte s8 debarﬁ ceplllar princ:.palmente pcu‘1

"las noches antes de irse a dormir, de esta :rﬂnera, durantse

s T- 1) hums de suefin la boca estarﬁ ‘1o mis 1impla pnsible -

- (que es ct.endu la placa a8 acumula en mayor cantidad]}. 'El

-‘paciente debenﬁ cep:.llarse también después de cada alimen.

to.

" Ge hd ccmpmbadn que no existe n:.ngﬁn método de -

"ceplllado tntalmente*adaeuado para tedos los- pacientes. :



&
" TEDNICA INTERSURCAL,

__ _ El méodo intersurcal preconizade por Tal.!;lbt en 1899
.'-'y"pD!“ Bass en 1944 espopular en la actualidad kp'orque incl’uyé ksl

“un 1ntentn por- limplar el surco, Esba técnica elimina la

placa dsl margen glngiual axpusspo y al rededor ds w medio i

mz.limetro dentro dal surca,

La supef‘:.cie uclual se’ hmpia medmnta un. mov:.mien— ¥

) 'wbmtumo de lan punbas de. las cerdas sobre ella. i
1 TEBNIC_A, xijéJﬁcAL Mmmcmm i

: JEn esta método se usa un cqnllo multlpanacha de
'srdas blandas, 1as nuales t::.ensn extnznos pulidus de 0. 01

e diémetru. S

oy

Sa c;alncazal cepi]ln de manera. que los cnstadus de i

las cerdas qﬁteden contm la superficm vestibular, palatina

.0 lingual da 105 d:.entes, y los extremos de las, cerdas l:nn-- o

tra el margen gmglval de estos dientes, - Se gira 1avementa i

sl mango del cep:.llo hasta qua 1as dos o tres hllaraa axter-
nas de cerdas se apayen. anbre sl rrargen gingival y sobre 1a v
encia insertada adyacenta a ese maruen. Se imparte después N

_‘ un movimiento de vibracifn en sentido anteropostérior, :'dajavg‘* e
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' do'que las-cerdas cercanas al diente se intmduzoén en el

- sureo: Qingibal. Al mismo tiempo, el movimiento vibrato-—
-bxv‘io de lés 2 0.3 hileras de cerdas extemas guitardn la -
placa‘ds la encia insertada que se haya bajo los extremos
de las cerdas y estinulﬂréé‘también a la encfa., Este movi

: mimto vibmturio se pmlungaré unos 10 segmdos, los -
':'i'i;cnstados de las cerdas cercanas al diente friccionan, lo-"f:

cual ayuda a aFlDJar‘ la placa. Después de efectuar el

;5 ﬁcie aclual. Se cDmienza 1a sacuencia del ceplllado a-o .
3 la parte posterior de la bnca, en el arco superinr y eni=

r'.las suparFic:Les vastibulares. it

Sa s:lgue colncando Bl capilln segﬁn lo dsscr‘itn ..'_i

qt’r-q segmentu hacia mesial, tomando un pequefio sector del
£ agmentu 'cepillado anter;l.ormente. Se repite el ciclo - -
s 'hasta limpiar el Gltimo diente del lado opuesto del amdj.-
Sg cepilla:la swperficie distal del Gltimo diente del ar-
o colocando los extremos de las cerdas contra este carey
:.'_'Vhat:iendu vibrar el cepilln; Seb repite el pmcadimieﬁto,‘

: “esta véz volviendo por la superficie palatina del lado V-v

: ‘opuesto del ar'coA. A continuacién, se colocan los extremos

movimimtu v:.bmturiu se gira al cep:.llo hac:.a la smar— i :

hasta conpletar' Bl ciclo. Después ae muda al cepillo al -
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: de las cerdas sobre la superflcle ncmuml en: un” extremo —
‘del arco superior y se vibra pare penetrar en 1&5 F:Lsuxas

._oclusales, dando la vuelta hacia el lado apustn. ’

Una vez mmpletado el arco superfor se cepillan —

lns dn.entes 1nf‘ermras, comenzando por ‘las caras vestlbu-

1aarss del segmento postemor, recorriendo el arco pcr -

' las caras vestibulares y luego las linguales, de 1afmisma“- -
b ‘manera que se hlZD en el maxilar suwperior,  8e cclucad -

-4,-;“105 extremos de las cerdas e lns rréngenss gingl\zales, o

' con 19;_5 costados de 1as cerdas contra la- mperfic:.&den.—;'-s.;
tz?(ria'.' Se gira dl mango del aepillo de manera gue dos i

tres hlleras extemaa de extremas de cerdas qmeden en - ¢

cnntacto cnn la encia insertada y en eeguida, ss hit:n:a el -

mos de 18s cerdas de 1a hilera interna se 1ntraduzaan en -" a
: ‘el surco, tlespués de unas 10 segundos (qe 8 a 10 vibracig -
‘_res), se glm la muieca para llewar los extremos de 139 -
cerda$ hacia las supar'f'icies cclu:aies. Se realiza esto -
por sectoras, en tocb el arco, en 1la superﬁ.d_es dentamas
vestibulares, y se repiten las super'hcies llnguales camo
. se descr'ibm pana al arco superior. Se cepllla‘sn perfeo- '
tamente 1as suparf“icies distales de los Gltimas dientes -

: del arco y las supsrficies uclusales.

cepillo en santido Bntaro—postemor, dejando que lus extre L
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o Se 1e msena cﬁmu cep:.llar' las merficias.distalesf n

de‘ los, ultimas mnlares mov:.enda las cerﬂas hacia armba‘ y.

en -,redondo a::bre esas super-f‘mi’

Haremos la demustmmﬁn de la colcm‘..idn del cegi—-f

1a en'los dlentes y en la encia, en superficias palat:tna'

rte d “'1as cen:las, En a@gun s d 1o

uaalyllevar' la otra mitad hacia la encia,

Encla s_uparf.;!,qiea budales‘ 'de-prandhres y-rﬁqiar'*‘eéﬂ




= er'ioras, se trantéene el eep:.llo paralela a la linm mB-

ia. del maxilar' superior.

Da\ esta manera las cerdas llegan a la zona an for\-‘x

ma parsga. :Vj Si al mango se nantmne ladeado, no tudas*‘

En 1a técn:.ca omginal da Still"' kn 'no :
el capillo"ihaca.a el p.xanu oclusxl como an 1a técnina

Stillman’ modif‘iaada. PSR
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| TEDNICAS DE EWRATERS. .

Bepillado 1ntaniantamu. - Guando las papilas inter-

dentar'ias s8 han ° retraido.y han dejadu zonas! interdenta— X

m.as abiertas, la téenica de h:lgiene y fis:.ater'apla buca—- 7,

“ les deben adaptarse a este tnmpo dBﬁth:l.ng:L\Bl. : En asta -
técnica ‘se intmducen 1as csrdas antr'e los d:le'\tes Y. sa
orientan hacia incial u ncluail, con una angulac:idn de - :

Una vez las cen:las dentro de los espacius intarproxi

e,hace un; mov:Lm:Lentu cimular fitme peru suave,

durante unus 1D a 15 sagundos en’ uada znna. La pnsiclﬁn

c da dal ceplllo en 1a zcra nestibular de los d:.ant;es
t rioras supenores es mmi:ela al bcmda 1nc:|.sal, y 1a -

n del capillu par*a la zona vest:.bular de molares y

remnlares 1nf‘er1nres @s perpendmcular con !‘eSch‘tD el

plano :oclusél.

Para hacer el c:ep:l.lladu 11ngual sa anplea J.guzl

pmcedimientu, excepto qua solo sg puede usar eficazmmte

» Ja punta del capillu.“ En las zonas® palatinaa sublmguales:
g ‘da 1os dientes pnstenores el pacnente apngrdrﬁ el cepillo oy 7
:cnntm el paﬂadar para gue las cerdas trabajen entre los. ‘

: dientaa, 6i no  se mant:.ena el dngulo adecuado, las cer‘das;:

lastiman la encia e impiden que el resto de las cerdas: tijae g
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bajen en la zona interdentaria,

~ TEDNIGA CIRCULAR,

Esta es una de las técnicas mds umdas y ‘ensefiadas,
pbrque" el paciente las realiza con Fac'ilimd'. Es apropiada -
s6lo en los rcasos en que hay cambios mfnimos en la relacién

.- dentogingival .numal;

k En esta técnica, las cerdas se colacan bien ar;riba
». sobre la encfa,incertada, con una angulacién de 45 gzados;
“Sve presiona €l costado de las cerdns contra el tejido y al

_ mismo tiempo se‘mue;/e el c'epilld hacia insisal u oclusal —

“contia le encia y los dientes con movimiente circular.,
- CEPILLO ELECTAICO.

Este eepillo estd especialmente indicado para los -
pecientes impedidos y para pacientes con puentas fijos com- -
plicados y en los que tienen aparatos de ortsdoncia. Los
cepillos en la actualidad tienen tres tipos de mu\/imie'\tu;—
Tienen partes removibles de fibra sintébica; Las cerdas -
50n suéves y la lesién en los tejidos es rare porgue el ce-

pillo se detiene inmediatamente al aplicar presién excesiva;



s

» En Bl pnmer t:_pn de- mav:.mlentu [amcn c:=ci]ntm'iu) -
1&5 cerdas vibmn 1ntensamente enTun’ areo. de unas ’70 gmdos._-
‘Ss‘ sostisne el t:ep:.llo 1evemente cnntra los dient:es pam qua':,--"

i

1as cerdas se muevan can un muv.Lm:LEnto de ban‘ido arcifarme

,uaue dssde :al borde 1nm.~a1 hac:m 113 encia 1nsartada y de’

anjuague ’minucmsa yi vigomsu. ‘
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.

CAPITULD WVIII

| . CDONTOXESIS Y PROFILAXIS

meiléxis, en su mis amplio sentido es prevenciéin

de la.enfermedad,. odontoldgicamente hablando, el téf-mino -
prof‘:.léxls fa venido a significar todas las uperacn.ones -

: n‘raalizadas para la separsci6n del sarro, limpieza de los -
"dlentes por varios métodos, el pullmlmto de su superf‘ic:Le ;
Yy la inst:rucc:LGn al paciente para una buena hlgiene de'les: - .

misnos en el hogar.

En la raalizac:.ﬁn de la profildxis se debe inclu:Lr‘..‘c T

i 1o sigu:.ante- :

1) Usd de soluciones reveladoras de placa,

. 2) Eliminac:.ﬁn de placa y cdlculo aupra y subgin——— _

: g:wal y algmas Dtr'as substanc:.as ecumuladas en 1a smer‘fi-—v

cile de'ltal.

3) L:meleza y pulido de 105 dlentas. Los dientes -
se limpu.an y se pulen mediante ruedas de cerda y tasis de

muchn y past'a pulidora (pdmez).

‘La placa se deposita menos sobre las superficies - i
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sito para poder llewar a cabo uma instrumentacién adecuada
y de esa forma impedir lesionar los tejidos duros y blan—

dos. de la boca del paciente y para la comedidad de éste.

Existen \arias forms de apoyarse, una de las mis
usadas es el apoyo con el dedo anular y tomando el instru-
mento en forma de ldpiz. Este apoyo con el dedo anular -de
1a mism mand proporcionare mayor destreza, porque el apo-
yﬁ s encuesntm mds alsjado del instiumento, lo cual tam—
bién mejora la-percepcibn tdctil de los dedoa; Esta posi-
cibn perﬁite’que el dedo medio quede libre y asf asegurer

una mejor presidn del inmstrumento.

También se acostumbra el apoyo con el dedo medio,-
.-ssta posiciﬁﬁ pone el apoyo en contacto con sl intrumenta,

En virtud de ello, se consigus una mayor estabilidad,

Dtro apoyo es el que se consigue con el dedo pul-
gar, Esta posicifn es ventajosa cuando se trata de reti—
rar trozos muy adheridos de cdlculos y es necesario de mu-

cha presidn,



- SEDUENCIA DE RASPAJE,
Lns dlentes se mSpan can orden y sacuencia s{.sts—f »
- mét:.tz. Existen dos: formas: Una es. mspar a fondo cada ~

S ,diente antes de comenzar con el sigu;tents, »ccmpletando to-

o da la ar‘cada, tanto supenor comg’ 1nf‘am.or. [Estn se pued

Después del mspaje los dient:as s8. pulen con agen—

tas pulidorea f‘imoa (pasta pémez) El pulido ae rsali'

,adecuadamente con una t;asa de eaucho mnntada en Bl tur'no

e .y sobr‘e zonas accasibles del diente. La utlllzacidn de l

" t:asa de caucho en lugar del cepillo para las zcma vastibu—:,»

.  1ar y oml per'nite qua las superf‘iciaa aue - se hﬂllan del:a—‘

o dsl ‘margen g:lng::.val se pulan slmulténeanmte. Lag o e
! s\.perf‘ic:.as interpmximales se pulen can cepillos para cnn
tmrgul_o en form de dn.sqc_n_ con t;ms my‘fmas dali‘nn[,—‘

-
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para pulir. Las. superf'icias que denandan rnda que un’ pul:.do

con pﬁmez, se usrﬁn discos: abmsivos. o

- INSTRUMENTAL, =

l) G:anel. E A

: El cincel eqtﬁ disanado pam la remnc:.dn de dq:d'

ilcif-‘icados aupraginglvales gmndas, espacialmente

e ooalizan'Aen la rsg:uﬁr! mandibular anter-.l 1"

los.cdlculos. ocupan" le: zona ’in erproximal y ln.ngual 82 us

el c.im:el en: Bér‘tidn vestdbulolmgc.al ccn un rnnvimient

' ésprendar 1a gmn masa. : :

. _Algunns c:.nceles txenan dngulos agudos que mya la—
5 tajidos. Hay que

.sq:arf‘icia dent:ar:’ua y traurretizan
redondsar esl:os énguloa sln af’ectar 1a ef‘inac:.a del instr‘u-‘

; ‘2-_]'.Az'_ada'; o

S Lcls :mstrummtos en f‘cn"na de azada se anplean pam
i ranover célculas accesibles. Estus instrimentos da tmccion

: ae uan qn(]v.r_s.z_orﬂ subglngival vunicamante pLandq 1a='enc_fa se.




-_\Seﬁéra don f‘écilidad' Se, utiliza pr:.ncipalmante en las ca-“

ras. 1ingLal y bucal del diente.,

2 3) qu;

Es un mstrummtu bésico m el mspaje coronamu

mplemantando a. 1a azada, pLBS es un al:.mira' or de s@n

7t

terproxlmal presentn cuatro bordes corbantes, lns prim

re aliminan 91 sarro con movimimto ds tmcciﬁn, sn ‘tant

egundos con movimien s d impulsllnm Algunas hoces

Las curat:as tienen fama de cuchar‘illa, sﬂmejant:e-" ‘

'sa usan en Dpemtor:.a dantal. - La cureta pusea dos

rdes act1vos y por 10 bant:o tanB dus Funcior‘s s, la de im-k v.

: pulsidn y de tmccién. B ‘éngulo da accién éa las curetas o

en movmlentu de tmccmn es’ de unos. 80 gnadns y en al mo\:i-r".:

miento de impulaldn de unos 10 gmdus. Las cur-etas son 1us

;Lnstru‘nenl:os-nt—'ys usados en 31 ms_pa,;t_a_ -y_gureta;;a mqluu;ar
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del esmalte para proporcionar mds cualidades recpptivas pa-
. ra volverlo mds fé&cil de adherirse, ya que el grabado con -

dcido mejora la adhesividad. .

El grabado &cidoc de 1la superficie del esmalte es
un paso esencial para conseguir fuertes adherencias que =
sobrevivirdn baja-la"s condiciones del medio ocral durantg -

pericdos largos.,

Ellgrebado 4cido del esmlte fue reportado por vez..

: p!;’iJnara en 1955 como un medi:o de adhesividad sin lesionar -

los tejidos'. Poco después fue usado clfnicamente por \,ar‘i'os
prof‘esimnales para sallar mérgenes de resbaurac:.ones de re-
’ sma de silisto , y para reparar f‘r-acturas de los bourdes -
' incisales adheriendo restauraciones directamente al esmlte,
E1l gratiado écido no sélo dlsuelve y endurece las termlnaclo
nes de los prismas del esmalte, sino también aumenta el ta—
- mafio de los mlCmESpaG:LUS entre los prismas, Es posn.ble que
‘existan de 30 mn.l a 40 mil prisms kpor rrm2 de superf‘:.cla -
de esmalte; el grabado dcido produce un gran aumlentu del -

~ drea disponible para adherir.,

El grapado dcido aumenta la energia libre de la su- .

perficie del esml%e y 3o deja mis apropiado para la adhesidn,



La Asociaci6n Oental Americana, "jmtov.con» otros —
w_nzgan:u.smns 13:9gar‘0n a la conclusi6n de que debe prestarse
:‘jy especlal cuidado y atenc:.ﬁn a los surcos, fosas y fisuras
’“'.oclusiles que ocurren en los dientes primam.os o secunda— '

" .rios en dea—:tr'rollo, haya o no cames.

',"sImAcmg DE FDSOS Y FIBURAS'.‘

Se ancuent:ran nﬁs f‘recuentements en.- las cams aclu—

la paquenez del ojal o aber‘tum dm la Eegumdacl de»-
per‘lranecar‘ ﬂn ataqua, a 105 elementos qua son eaenc:.ales LT

para la caries. Estoa ojales o abertums son da una peque-

nsz tal, que las cerﬂas de yn cep:.llo de dlentes sun dama

siado gruesas para entrar en ellas e 1nterrump1r la ubra ds“f, i

las bactsrias alli alujadas.

Las localimcdones de estas abartums son ideales

pana ta entrada de restas de. alimentos. porqua estén sigua-”

dos de nanem que la mastitaciﬁn cuni:ribuye a hacer ent:rar‘

en ellas estns matemales.
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: La forma.de las fisuras es casi perfecta para la #
::-:vm‘e:jor retencién de las bacterias y de los' restos alimenti-
::;cins, por lo. tante las. bacterias allf reunidas no estdn -

amenazadas por sl cepillado dental, ni por los dentifricos. :

La pequaﬁez, fur‘ma Y. situacidn de estas aberi.ums - :

craa el madiu dque todos 105 auturea e investigadac‘aa de la
';,fetz.nlngia de la caues dental cmszdemn ccmo eaanc151 pana‘ :

'b’fe 'comienzo de ésta. “ - Ry = .::;

'Aredad de l.a pubart:ad. Previns eatudlos, indican que el -
»_,jBGi: de los pnma?ns molaras, estén car'ios:s o han sido nb—_;'

: ‘urados a'los. Bams y media de edad, y-a los 11 afios el 100%

-jnecesita tratamiento .

Amgsm A BRBE IE VETIL -'msr;_\ - AGRILIATG,

. Este adhesivo es elabomdo segdn la f‘bmula dal doc-
E ".vt‘Of‘ Bowen. ‘Bl adhesxvc: utiliza una mezcla a base de po]_ima-
‘jms,‘ con un reactivo formado por metilmeta-acrilato en foma‘ :
© diluida y un catalizador fumada'bor benzoil-peréxido-acrila

: “to, en la que un gremo de 18 mezcla del mendmero fus adic‘io'-'"-



ada & una gota dé:_i:atql_izadai - (3"3' 5 por ciento de 5015

: ién e;tfab:iiiiadpié; dé;:p_e'rdiddo‘ de’ benzoil en metilmetaacr_i_ o
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Para la evaluacién del material citaremusi el pacien

te a los 6 mesesn

SELLADD ADHESTIVO CON EL USD DE LS RAYUS DE LUZ ULTRAVIOLETA.

Se han efectuado pruebas de este nuevo material adhe
sivo enticaries gque endurece cuando es expuesto a los rayos

. de luz ultmvioleta'.

Esta técnica de basa principalmente en el empleo de
';la Jémpara de luz de ragos ultravioleta y una resina, la '-—- !
.r:.ual es relativamente estable, la que consta de un 1fguido -
5 'asﬁess conteniendo in'gredia\tes prindipales, tres partes del
'p-eéo de la reaccién del producto Bisphenol-A y Clycidyl Ma-—-
. _thacrylato (mondmero). Un poco antes de usmrse se le agrega
’ 29 de Eter-Metil-Benzoil y se disuelve bien en-el quide -
adhes:.vo, para formar un compuesto sensitivo a la 1uz de ra-
‘yas ultravicleta, que es a~110ad0 a la superficie’ del dient:e .

con un pincel muy fino de pelo de. camello,

Las wventajas que proporciona esta nuevo adhasive con

luz dltravioleta son las siguientess

1) Los compuestos mezclados son estables por un tiem

po relativamente largo, debido a que el material no se poli-



: .na’hﬂzﬁ_ hasta que "éeb exﬁ_cme a la luz de rayos ultrav:.olal:a.

g 2) EI. opemdor nn neces:.ta apresurarsa m:n.entras 10' S

estd apllcando.

g 3) Esto. permite una cu:.daduaa aplicaciﬁn del~ adha—'r‘ #ird

‘sivo ak"todas las part:es de 135 éraas‘ de fasas y Fiaums

1uyand 'hasta ‘a las mﬁs pequenas. o

ad:x.cional, para una pusz;

16 mayor _enstracidn' del dhesivu ‘hasta“ 1o, rn:]s onao’ de







tro de seis meses y entonces efectiar upa,rayré]_.uaciﬁn.
- PROPIEDADES FISICAS OEL AUJ-IESZ_WDr.,

" 'Tomadas a las 24 horas de raber sida quﬂztédo"'_ei aqhg

©osivo.-

o : L:Lhras por' pulgada cuadm '
tensidn - 4 200'."»»"»: e o RO

Lo de tensién -’-‘aso "nou;;: )

’ " tansl.én L
el - - - 5,200

; -c('a}upraiswb - 18,000 "
c:nmprmaﬁn -—4’75 DDO
ot ’s:usn al esmalte - 7;3’02

.-iHésiétencia al ega,-

anancia en pese en 30

dfas en agwa a 37 grados »
E”;.cgnt.igmdus - - :1;8%',":
g Pérdida de peso.- En 30 .
dias en agwa a 3‘7 gmdus
f‘centigmdns y sometido a

. ~f2;d5.a.5 —de;--secadn - - - 0.8% :




- Gelar -~ — = = __ -~ - Claro &mbar R -v
:'f'Hesistencm d 1a plgmenta‘ L | SR |
 cién R P - - - Excelente

ETDdeldad - .. __.'._.f-....'_"..‘ ——— Nula o minima ...

Naturaleza_ a llgamento - Interaccidn mecﬁnma. o

Fusrzns de atraccién de B

-endex‘ - Walls

v b) ﬂ nivel de’ toxic:.dad e, irribac:.th potancial

deberé eer muy ha;jn.

&

S X:] j Una usz unido el reactiuu, dabarﬁ tener Fluids:

;.-sufic:.enta y un nival de v:lscocidad baju, para parmit:.r 1a~

f',entmda aan en 1as Flsums de’ dimesn:.onas dmas:ﬁado pequa—,_

nas- :

' CARACTERISTICAS EN SU ESTADD POLIMERIZEDG,

a)Qua tenga buena .‘m‘siste‘ncia a-la co;ﬁbfaéiﬁﬁ'?yfé:



) g‘la ten si.ﬁn.

':j:'lﬂesistencia al. rayado g a la abrasidn.

Estabilidad dimensinnal.

Buerﬁ ‘tersurd,

: i‘_"Estabilidad en el color, |

‘ ,Hesistencia al agu.a 'y a los pmductqs’qdmicosr
_"'No deha de sufrir @racturas muy féci ‘

Hes:.stencia a 1os flu:.dos‘buwles.
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JCAPITULD X

ASPECTDS NUJRICIGNALES

Una dleta c:onsistente en alimentos crudos a fibrﬁ-

tn.cns t:.ende a. d:.sm:.nu:.r nntablemente la inca.dencm de

r‘iss, mlaﬂgms que unet dieta r:Lm en carbohidratos y al"'

mantus blandos pmmueve la formaoiﬁn de cAr:Les y la apari

iﬂﬁ de enf‘emedad pamdontal.':"

de las qigﬁqqud%sf@ma ‘faiaaa'alg‘;

F_‘L control de 1a uarias dental msdianta ballrégime

al;menticlo, as un hecha. Asi ,10 asagumn muchns :\.nvesti-

gadores, puea han tenido éxxtn én datener casos de cari_ es

:act:.vas, estableciendu cambios f’undamentalas B 1a alime

- :tﬁGiﬁnu -

La concmtmcidn de caa:cio y ales alcalmes en 1a

Sall\ﬂ, tienen el poder de neutmlizar al écido 1éctic0,

: ‘qua s el que se producs al fementarsa 105 hidmtas da

‘:.,«',b,carbann en: las 5uper~f‘icies dmtales.

K

Y




: ‘En'un est:ud:.o rmllzado por Hw K:ms, en Esi:adns :
nidos de Norteamérica, enonntra que an mns 100 individuns '

munes al la mnss. la sal:wa era altamente alcallna o te-

niar un elavadu uant:enido de calclo.

E'n otros tantns 1ndiv1duos que ubservﬁ y que si

ren ausceptr blaa a .'Las car-ies, encontrﬁ,que la saliva re

Las héb1tos alimentlcins se heredad muy f‘écilment

) decir; la nadre ensena a los hijos los habitos culmar’io.;-

la, salecciﬁn de 105 alimentos. : Esta circunstancia ti‘ )
‘br-e 15 mnes dental una influencia muy mercada. Los g :
: os y 1as aver‘siones a cie.rtos al:.mmtas ee ﬁ.jan en una

edad muy tempmra.
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La prevencién de la. caries dental debe iniciarse —

.en el niﬁo‘ y*kambién en 1la madre embarazada, En cierta -
_épom se crafa que la dista de la radre. mreciﬂ de imporé-
_tancm, pero en la actmlldad se ha mmpmbadn que la sgw—
g lud del nifio lactanta dependen del tipo de dieta que reci-

s ba 1a madre.

La ‘diet'a de 1a'}nadre debe éc:ntenerpmteinas de -

W V‘altc valor bioldgico, una cantidad adeciada’de Blanentos -

::';:>,inorgénlcos. suf} :Lcimtes vitaminas y una Pmp"’mlﬁ“ cnrrac :

g ta de gmsas e hxdratus decarbunu. La mejor manera de co_rl—’

abundantes de 1echs y enaladas, preparadas con. alimentns
frescos tales como 1enhuga col, ap:u:\ y tomates; a mds .de
u.na‘cantidad abundante de frutos citricos. 'También s . -
L :anlulni en la dleta 1egumbres foliéceas tales como espma
'v‘_—:‘»'(n's,— hojas de cnl, ademd s gérmenes camo el de trigo que ,7

: :.,‘aprofrfv:azﬁn al organisnn caldo y fésforo,

La f‘ueréa d dureza de los dientes dependen de la -
ntidad de calcio y fésforo que 1ngiem el organismo en -~

la épnm de desarrolln,

La coroma de esmalte de los dientes ceducos se '~

eegt-u.r esto conaste en incluir en .su dieta cantidades - . -
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forma antes del nacimiento;. pér ello, la proteccién del -

f::'-'nata...ahsm del calcm durante el embamzo ‘85 un pmblama

: muy 1mpor-1.ante tantu para el cdontélngo cumcx par'a el médlcu.
G Lus dientes permenentes se chran en-gran parte después’ del

nacimiento- es par esta c;aus qus el dentlsba se 1nteresa -

‘-f"'en 1a d:.ata de la madre lectante y. el nifio..

LD QUE DEBE cownznéa UNA DIETA BTEN i;auluaﬂmni;

a) Una cantidad adecuada de pmtelnas da buena cal:.

dad (que contengan los aminoacidos esenciales)°

b) Can'c:.dad pmporcmnal de una f‘uent:e de glucoa--

alg:.dﬁn saoarosa s maltusa.

c) Gombinac:.ones adecu—.\das de Blementos inorgénicos L

en contanido 6ptimu Ellos n; Calcm, magnasio, sodm, -
’f'potasiu, clcm:l, yado, f'dsf‘um hlerr'n y azufr'a- ast como’ —

';.',_._.cnbrfe, magnss:.o, ainc y ccbalto.

d) Una cﬂntidad correcta de las diversas subatanc:x_as o

o orgénicas gue se conocen con el nombre de vimminas. :

El calcio se encuentra en la leche, en los tallos y

lags hojas de las plantas: lag hojas carnosas tienen un valor
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de calclo 1ntermedio entre las raices ¥ las hogas dalgadas. .

organlano no: as:l.m::.la el calciu a rnenas “que se conaura -

en la pmpnrc:mn correcta, . La v1t:amina Oo 105 ra-,‘f

: yo__sulyar‘es tamlinén son esen01ales para rnantener la concen- v‘
k traciﬁn del’ 16n de h:.drﬁgenn del intestino en equil:.bmo

; adecLadu para 1a as:u-n:.lac:.ﬁn correcta de 105 mlnemles. El
f‘ésﬂ:m sa encumtra en los alimentos pmteina.co' y en ].és ki ;

j’:i'partas de 1as plantas as;:aclallzadas en 1a reprod:.bcidn

Func:.onas- Lﬂ v:Ltamma A conti:ihuys a: conservar- la

1ntagridad fisialﬁgica de diversas estructur‘as eplteliales g

: siﬁn cls las bacterias. También favoreca el crec:.m:vent

<y
y desarrollo, y ayuda a ra tener la’ salud de los a\jos‘

B—'EB B oOBRE LAS ESTRUGTURAS DENTAF\IAS

La accién es;:ecif‘ica de esta v;Ltam:.na sobre lus -

"'—‘::dlentes y damés ta;idas da ]a hcnn rons:Lsts en consewar “en




cnndlciones nnr‘rrales tudos lus elsmentos (-_"pl«.BlZI.BJQS. Es -;‘_ -

ambién un factor‘ impor't:ante en’ 1a far-maciﬁn de- lns dientes. ey

En la deFlciencm de vitamina A en animlesade expe- :

y mentaniﬁn se ha obser\ado atrofla Y. metaplas:.a dal dr\gano

qus' f‘orna el esmalte de los dientes, 1& famﬂm.dn de dentina

tarnb:.én es. d:l.snlnuida' Vi

una' afscmiﬁn',de’ os. ujos.‘ La plel sem en las @ UD—

cionss: se: deben a la“ defic.:l.encia :e, esl:a vitamina.

También 1lega 'a..pmdu‘ lr ceguera noaturna la def:.cien

ciafda asba vitam:.na. Lo
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" Vitamina B, (Tiamira).
- FUNCIONES,

. Interviene en sl metabolismo intermedio de las -
hidretus de carbono en todas las células del umam.smu. L

"Interviene positivamente en la resplraciﬁn da los tegidos. :

Tiene gran valur en la prevenciﬁn y tmtamienf:a del L

b Bex‘:l. Beri,

| RuBTEs,

Los ahmentos de ma;mr nqueza ‘en t:amina son; '--E

":M‘gmnos entems. ‘came magm, y los drganos glandulares, es— -

}-pem.a]msntem higadu, r-iﬁonas y cambm.

En la defir.:lencia de la vltamina encunt:rarnos 10 ‘Sl

— < : guienteo

: a) Brorexia (pérdida del apetito, debilided y fati- :
ga, seguidos por dolor de cabeza, insomnio y vértlgns)
‘ ' b) Afdcciones gastrumtestlnales.
' ¢) Taquicardia,
d) Atrofia muscular.

&) Degeneracién del sistema nervioso,(Beri Bey‘i):“_ '




i k'Vitémin‘é‘Ba‘[ﬁibuf’kldui‘na')f.}f S

La vitamina 82 es mn Factor 1mporl:ante que excn.ta
laspmceaus de cumbustlﬁn celular, currn la,uxidac'

os azucares. : j o

0 SoeRE LA ESTRUGTURA DE LA BICR, -

Se emplaa en el tnatamiento de la anemm pern ci

1a u en combinacién cun el écidn Fdllco.




: vltamina '€ (Acido ascérbico). L

»La vitamma G da tcno a todas las structum r

A esta vif:a'nina la Encantramus en a

de tonéta_, 1egumbr&a Folléceaa,

ven{es, Vmelone bf‘resas, nabos, papas, hichar

s aspéxragc y 1echuga.
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Vitamina O (Antiraquitica)
FUNCIONES,

En cantidades abundantes evita la -enfermedad conoci
da coma ratuitismo’. Es necesaria para el metabalismo nor—
mal del calcio y el fé6sforo y pare el desarrollo de huesos
y dientes sanos, ta vitamina @ aumenta la reduccién neta -
del calc:io'. Interviene en algunos procesos fisioldgicos co-

mo la calcificacién del hueso en crecimiento.

RUENTES,

Aceite de higado de bacalao, huevo{llema) mantequi-
llal.\ Esta vitamina también ee obtiene irradiando con rayos -

ultravioketa o luz solar la piel del individuo‘.

La deficiencia produce raquitisme, el cual se carac-
teriza por una mala calcificaci6én del sistema 6sea, tos -
sintomas sons nerviosismo, irritabilidad, apatia y malestar

gener‘al'. LLos midsculos y ligamentes se aploman.

Diversas medidas generales de higiene, tales como -
los bafias de sol y el consumo de aceite de higado de bacalao,

contribuirdn a conservar el eguilibrio b&sico nomal dcido-
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alcalino de la sangre y ayudard a evitar la caries dental.

Vitamina E (reproductiva)
 FUNCTONES, ¢

En ratas de experimentacién la f‘alta“de vitamina E
- dafia al sistema peproductor de las hembras y 1os machés -
pér igual., En le actualidad no se puede decir de mansrd -
. ‘terminante que el hambre requiere de la vitamina E- ‘para - ;

‘Z'las f‘unciones de reproduccifén,

- FUENTES,

~ Se halla en el ecelte de: maIz, ‘cacahuate, semilla,v.f i

de algodan, carns, mantequllla, ‘leche, : hueuos y aceite da N

h:[gado ds pastado.

k\r.Ltavmina K.

Las substancias de la vitamina K (bisulfuro de so-
dio menadiona, 2 -metil - 1 - 4 Naftoquinosa) son esencia-
les para la conservacién del nivel normal de protombina en .

la angaei. La sintesis de protombina no se verifica a me-’ '



Camt

nos. que "ss dispoﬁga de vitamina K 'ai:lecuadamentle.

.. EFELTOS Sf!_&RELR Esmucmﬁa 0E LABtm'.

La \n.banﬁ.n‘ K: tiene gran 1mportancla en 1a preuen-'

“tién de las: hemormgms post—opemtorias. Fosd:.ck'f “.,qt:.i"o

dnvestigadores han descub:.srto que la medaniuna, inceorpo

la gcma de mascar, ha tenido un efecto £ \ibido_'

‘ cariss dent:al.: Hasba la Fecha no S8 ha cumprobadq gue

stevrecurso sea eficaz desde el punto de viata préctic

Came, 6 veces. pm‘ semana, incluyendo una» cnmi-
*dd de higado, r'iﬁén o} carazdn. ‘

'f'_Pascado, ura vez o “dos” pc:r Bamana, de prsf‘eten— 7

. m.a pescado fr-esuo. )
-';Huevus 7 por semana {ya sea crudus a cnc:.nados)

Quesu, dcs pedaclt:us por dia, -
H
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;Vv Hidrocarbonoss  Alimentos cer=ales.

» | . En el almuerzo, una mitad de cereales —
(masa de -maiz,-.,_trigu; avena, 3 rebanadas
ds pan integra{ #ostado al dfa. (trigo -
méiz‘c‘enteno) . Papas blancas 1o menos -~
una vez par dig y generélmente, .13 que se. :
_de_sea, ya sea cocida, asada o en pua§. - ] :

Evitese toda c,iasé de papas frités.‘

Guismantes. 3 veces por sanar'\a"., Fnjulas e
cocidos o lentejas, na més de una vez: por
‘semana.

Azticar ¥ cammenlos,‘ muy pocas. Usense i

de"prefEr‘enc a los de frutas, como hlgoa,'s

pasas, datiles en buena cantidad.

. ;"\}Iegsi:glés:' ©Una ensalada cnida por dfa (1echuga, col,

apio, tomate, rédbano, aguacataa) dos Ve

getales que no cantengan almiddn cocinedos"\" "
por dfa (espinacas, alcachofas, espan‘agps,

'

calabacitas, nabos).

Postres: Prefiéranse frutas frescas; Naranjas, pera
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manzaras, h:lgos, plétanos, mandar‘inas, ~
.~ limas, uvas, melonaes. Estes en cantidad

suficiente. .

La galat:.na, laos flanes, mantecadns, U~ E

S ces y almandras se tomardn con muderac:.dn.

S Lecha,' no mas da uﬁ' 1:i.ﬁm pbi“dIa. Aguas
de frutas de- praferennia, tomar unos a '-, :

;"'vasns diamos.

LIMENTES QUE HAN DE E}ctn_umss 0 AVINGRBRGE.

Hut kakes, pastales, bud:.nas, galletas, ma
; carronES, f’ideos y amz. Gafé t:é uacao, asi como lachs

mlt{eada ) cundgrv\‘sads,i. También e excluirén laa bebidas da
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CONCLUSIDNES.

En esta épcca en que vivimos existe un alevado por :

- centaga de pacla‘\tes que necesiten amstenc:ua ::Iental, sin-

bka'nbargu, ’esta as:.stanc:xa ndontolﬁgu.ca no ha 1legadu a Mee

" chos sec;turss de la poblapidn‘mexlcana.

Las recim tes :.nvest:.gaciunaa y gmndsa adalantus

e 'qua cuenba la- udontolgg:[a muderna e 1o que reSpecta -‘
técnlcas espaciales y materiales dentales- Heprasentan -

una - psrspactlvas més, para que el pmfecionista dedlcado a”‘

la odnntologia y la pablacidn en ganeml obtengan al méxi

.mc) benef‘ic1n poslble.

: Inebsranus 1ncr~ementar 10 mayox' posxble subre 1a :
aplioaciﬁn de sarvlcius udontcldg:.cos, llegando hasta los

. mnconss més apartadoa de nuestro México.
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