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ORIGEN Y EVOLUCIÓN DE LA l llSTORIA DE LA ODONTOLOGiA 

Cuando .:>! ho1nb1.:" prin11t1'0 cr.:--v d fu<-"gO, s.e s111t10 ;;.,_•guT<J' aprendió a const.>rvarlo' crnpl...-arlo para 

ablandar los aluucnto» 

Uso csp.:-c1;,Jn1cn1c d p .. ~sc:ido para su d1t.•la (,'01110 consccUL'llC1a. ,·1no a lo largo dL'I cur.,,o de los nos cu 

Egipto~ Ch111a El honJ< .. ·~~do \ asado fue el 111.._·rudo u .. ual dt.~ co1111da \. a:o;1 111\.<.."lllÓ alnncntos vanildos 

que sa11sfic1cro11 su paladar S111 cn1bar~o, en Eg1pt0 :-· Chir1~1 . una con,;1dt!rablc po1,,:1011 dd alnncnto 

al1111L'1Hado prec<..'lknk·1n..._·nt•.: 

A con:.ect1cnc1."l <..'tl ~u n:g1n1<_•11 dit.'t<.'tlC<.~ ~lh d1._•nlL'~ v 1..•11c1a':> ~.uf11cro11 un;l tr.1nsfon11ac1011 Jos 1nolares. 

que a sus a1H<.."1..·..:s.)11..·s les duraban tcxl.1 la \.H..!a. con1 ... ·11.-.;11<u1 .-i c;1 ... ·1. las 1..•nc1~1~ '' n:bla11d1..•c<.'rsc 1nflarnarse, 

El dolor d.: 111u<!l~1s <.''\.tst10 .;.1<.!ll1P''-' Snlo l111b0 pcno<lus en !a p1ch15tor1a, en que su coeficiente fi1c 

lnvest1gac1on<.'s <.'n crant:-os petrificados de1nostl".'.1ron qu<.' los :tbsccsos ex1st1cron s1cr11prc. asa co1no la 

presencia de cavidades de canes Los Eg1pc1os sie111pre rnolian su trigo en n1oncros de piedra y finas 

part1c11las de arena se rnczclaban con su corn1da y los dientes sufhan una abrasión pronunciada hasta la 

pulpa. causando absceso~ e mliltran<lo de pus las manchbul;;ts 



1 CARIES 

La canes dental '"-~ un proceso patológ1co di! dcstrucc10t1 de los tejidos d1,."11tar1os cru1~ada por 

microorgan1sn1os ( hltm caries '"'podn ... "<iu111brc) 

Se han encontrado pocos casos de cant.•s en dientes fos1hz.ados de d111osauno5 y reptiles prch1stuncos y 

n1a1nifcros pri1n1t1vos 

1 

Parece se1 qu..:: la canl!s ex1st10 en el hon10 sap11:11s dcsd!! la era palcoht1ca, p...-ro su mc1dcnc1a au1ncnto 

durante el pcrüxlo neohuco 

En el ho1nbrc de la ant1gued:1d la can.:-s e11 general se local1z...'l.ba t...'11 la un1on an1clcx:c1ncntal, o en el 

ccn1C1Ho. y en el hon1brc n1odcrno se encuentra sob•c todo en los surco~ v fis11r~1,;. 

1 TEORÍAS DE LA ETIOLOGÍA DE LA CARIES 1 
TEORÍA DE LOS GUSANOS: 

SegUn una leyenda Asiria del SVll a C. el dolor de muelas lo causaba el gusano que bebia la sangre del 

diente y se alimentaba con las raíces en los maxilal"eS. La idea de que la caries la ocasionaba un gusano. 



fue creestcta casi universal en una época, en la trad1c1on popular Chma. los escritos de Homero. en la 

India. Fmlandia y Escocia Guy de Chauliac ( 1300-1368) el meJor c1n.1Jano de la edad mecha. creia que 

unos gusanos produc1a11 la canes dental Defend10 la teoria de que una buena manera de curar la canes 

dental era n1ediantc fun11gac1oncs de senullas de puerro. cebolla~ hyoscyamus 

TEORÍA DE LOS HUMORES: 

Los anuguos grtl.l'gos consideraban quL' la const1t11c1on tis1ca y 1nL't1tnl de una p.;>rsona dc-tcrn11nada Pº'" 

n1ed10 de las proporciones relativas de lo!. cuatro fluidos elementales del cuerpo sangre. flema, b1hs 

negra y bilis ;unanlla. Todas las ~~nfern1edadcs. la canes mcluida podinn explicarse si c.xistia un 

desequ1hbrio de estos humores. H1pOcratcs d1ng16 su atención a la acurnubc1ón de comida y sug1n6 que 

en la causa de la caru:.•s mt<:T""\.l...'11Ían factort.·s tanto \ocaks como s1stc1n1cos :\nstotllles, señaló que los 

higos dulces '.\'" suavt•s se ;i.dherian a los dientes, se pudnan y producian daños 

TEORiA VITAL: 

Esta teona cons1derab;i que 13 canes dental ae ongmaba en el diente mismo, en forma análoga a la 

gangf"cna de los hu~sos_ Un tipo de caries n1uy conocido chn1came11te se caractcl'izaba por su extensa 

penetración en ta do:?ntlna y en la pulpa pero detección en la fisura 

TEORÍA QUÍMICA: 

Pannly ( 18 19). afilTllaba que la caries empezaba en la superficie del esmalte, en sitios en los que se 

pudrían los alimentos y adqurnan suficiente podef" para producir químicamente la enfermedad. 

Robertson ( 183~) y Regnart ( 1838), apoyaron la teoria quinuca, ambos expenmentai-on con diferentes 
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diluciones de iicido inorgánicos ( tales como ácido sulfünco y nitrico) y encontraron que estos corroían 

el esmalte y la dcruma. 

TEORÍA PARASITARIA O SÉPTICA' 

En 1843, Erdl, descnb10 par.!.snos filamentosos en la .. superficie mcmb1·anosa" ( o placa) de los di~nccs. 

Ficinus, un médico de Dresdc, observo la presencia de nucroorgan1sn1os filam<!ntosos, a los que 

denommó dcntu::olac, en niatcnal to1nado de la;; ca"1.1dadc!". cariadas N1 Erdl n1 F1c111us explicaron con10 

estos microorgan1s1nos destn1ian la estructura del diente 

TEORÍA QUIMIOPARASITARIA: 

Es una mezcla de las teorías qumlica '- paras1t~'lrta. ya qt11.! st..•ñata qu..:- la ca11sa de la can~s son los 

ácidos producidos por los m1croorga111srnos de la boca Se atnbu)-C est.a tc..-oria a "\V.D. !\.11llcr (1890). 

debido a que sus escritos y expenmcntos ayudaron a establecer el concepto sobre una base fi.nne. 

Pasteur habia descub1eno que los n11croo1gan1smos transf"onnaban el azUcar en cicido l.3ctico durante el 

proceso de fenncntación. "\Villiams ( 1847), rcafinnó la teoría qu1mioparas1taria al observar la presencia 

de una placa dental en la superficie del csmahe, esa placa prcvL>tlia "-'11 parte la dilución y neutralización 

de los <icidos org.iin1cos que producen la saliva 

TEORÍA PROTEOLITICA: 

De acuerdo con la tcoria pn:rt<.."Olítica, el componente organico es más vulnerable y lo atacan las enrimas 

hidmliticas de los mjcroorgan1smos. Este proceso ocurre antes de tennmar la fu.se inorg:Uuca. Gottlieb 

(1944), sostuvo que la acción inicial se dcbia a que la acción de las enz11uas proteolíticas atacaban las 

laminillas, las vainas de los prismas del esmalte y las paredes de los tübulos denti.narios. Sugírió que un 



coco quizá e\ staph11ococus aureus. se ha\laba presente debido a la pig.tnentación aman\la que e\ 

consideraba patOb"TlOlllÓn1ca de 1a canes d1..•ntal 

TEORiA DE PROTEÓLISIS QUELACIÓN: 

Esta teonn. considera que la car11.:s es una dcstn..1cc1on bactcnana en la que el primer ataque se dirige 

pnnctpaln1o;nte ,1. los con1po11..:nt~s orga111co~ del csn1alte Los productos de descompos1c10n de esa 

roa.tena org::inica tLel\cn prop1~d:ld..:-s qudantcs y, por tanto disuelves los n1ateriates dd esn1alte De este 

modo. tanto los const1tuycntc~ orgun1cos e 1uorgan1cos dd cs1nahc. ~e d1..--struyen s1multanc.a111ente De 

acu.::-rdo con t:st.a teona. la <lL·scalc1ficac1on !'.l: produce por 1ncd.10 de una vancclad de agentes con1p\cjOS. 

con10 los aniones ac1dos, a111111a~ .. arn1n(>:ic1c\os, pept1dos, pol1t<.1.sfatos y los denvados de carboh1dratos 

\ ETlOLOGl:\. DE LA CAR1ES DE!'-.:TA.L ' 
La c-a11cs denta\ es u!ia fonna de destn1cción progresiva de los tejidos duros de los d1.:::ntcs (csrnahe, 

dentina y o..:cu1.:-nto). que se 1n1caan por la actividad de los m1croorgarusn-ios que se cncut.."11tran en la 

cav\dad orn l 

Para que se 11nc1e la destrucción de estos t<!JirlO~ tiene que haber un reblandecnn1cnto previo, y de no 

recibir el tratamiento adecuado, el proceso cari.oso scguir..i avanz..•ndo hasta llegar a la destrucción total 

de los dientes afectados 



La canes dental existe dt..+sdc t1c1npos preh1stoncos. sm en1bargo. en la actualidad. lo~ países avanz..tdos 

apenas estan empt>T-'l.ndo a controlarla rned1;i.nte proccd1m1entos prC'\.C'Tlt1vos d.~ gran d1fus16t1 En 

!\.téx1co. esto no suc ... ~e. por lo que con~tltuvc un probl.-1na gr<Jve de salud que ncccsua ~cr atacado 

Los mecan1s111os de apa11c1611 de la caries rt.'"qU1t!n ... -r1 de tics factores µara su prt.·~t..·nc1:l 

1) - Que existan d1entt.•s susc ... •ptiblcs de ser af0Ctado:i por CiHI<."~ dt."nt;'ll 

2) - Que exista colou1z.ac1ón de b<1ctt:nas en fa!'; s11pt.?rfic11 .. "!. dt• Jos d1<."11ti:s 

3} - Que existan los s11bstra1os neccsafl•l~ para el 111t~aholls1no dl.' los m1croorgnn1s1nos. L"fl t.-~pccml Jos 

carboh1dratos de la al1n1.;.nt."tc1u.1. que soi:1 los conipc.>ncnt .... ~ qu .... ~e transfonn;-in en ac1dos. 

rcspon:;..ablcs del dailo a bs cstruct11r;is dent.:>lt.•s 

Cuando se 1n1c1a el proce~;.-, c;1nu!>o, pucdc..-r1 obscr,.arsc pt.!<¡uctlns d~::.calc1t-1c.ac1ont.>s { n1anchas 

blanquecinas ) en el csn1:-iltc Lns l.:s1oncs canosas prod.uct..11 1nfla1n.ac:1ou de la pulpa con pre~1..·nc1a de 

dolor. que pucd.._. tcn~r difcrcnrcs c<1r;1ctc1ist1cas. por CJC111plo. al pn11c1p10 pu..xic apaicccr un dolor leve. 

!.ubre tcv'o al todo al toniar aluncntos fnos. call ... 'fltcs o dulces, no dLH"a mucho t1crnpo p"'ro al avanzar la 

canes el dolor S'-' hace 111¿1s severo, dura n1as t1<.'111po. pu ... >dc apnrcccr sm nmgu11 estinnilo y s~r 

incontrolahlc. lo que provoca st..• acuda al dentista en fom1a u1g..:ntc 

Para evttar la canc~ y <.-stc tipo de s1tuac1011cs 1ncó111odas. pueden seguirse ciertas conductas preventivas 

corno las s1gu1cntcs 

A) - Evitar la coloni.u1c1on dt• bact..::nas mediante el óptimo c.:pdl01do dC"ntal y l"I uso de hilo seda parn 

hmpinr la :r.ona mterproxunal. 

B) - Controlar la mgest;i de azuc:u~ rcduc1t.."ndo l;ant1dad y frec11encn 

C) - Ini::rorr,.._rtf.ar la rcs1~cncia de los d1e11res al ataque de la canes 

Estas medidas pueden practicarse silluicndo una dicta balanceada, aplicando fluon1ros o sellado1·es de 

fisurns y dt..--tectando bs lesiones cariosas incipientes que son ráp1d..'l.mcnle controlables 
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Al intentar entender la h1stona de la m"est1gac1on de la canes. se deb...~ admu1r que. debido al rap1do 

progreso de las les1on .. ~s dt.• la canes. qut.• do1111no nuestro pt.'nsanucnto hnsta hace poco . .;-ra creencia 

COll\llll qut.", 1111¡1 \.<._'~ lllLCl~h..l.1. la lt:'SJOll co1n1nuaba Cl<:CLt.'IH..iO Pur t.'StO. la lll\.CStLgac1on fi.1e 

fundan1cntali11c111e d1ng1da a los factores 1<.!'sµon~ablcs d..:-1 proceso E11 (;onscc11cnc1a. los dientes se 

cons1d<'raron sanos o car<'.'.ldo;; 

Debido a la C<1111pl..•11dad d1..•I 111ed10 . ..:s 11.;rur;-¡i que la busq11ed.1 de Jn;;. fru:tnr1..•s 1<.•sponsablt.'s de que 

algunos d1cnrc., t.•11 c1crh->s md1v1d110'.-> pcnn.u1c..:1cran sa11t..1s, 1111c11tras que e11 otros estaban careados. 

evolucionara pro1110 h<lsl;1 cO!l'-<:·nirs..: c11 una Cl1t.'st1011 L'"-t11.'lll<lda111c111c con1plicada Las c1enc1as básicas 

se fi.1c1011 u1clu\..:11Jo pro~~rc!.1\ann .. '1llc. por [e, cu.'ll. la 111v..:sr1gac1011 de la canes fue abarcando un 

cons1dcrabk• 1111n1c1~) dt..· d1,.,c1pl111.1s c1<.'T1t1ficas. di..'sdt.' !a nucrob1olo~1a '.- l.'l lll\t.'St1gac1on del t<.'JJdo duro 

hast~'l la b1<xp111nH:.1 )- las c1..:11c1as dt~l con1p0rta1111,.,'11to PrC"su1111blcr11t.."nlt..• c1.11110 resultado de esa 

fonHaCILlrl d.'l f,1 k•!>IOfl 

En efecto. la ca11cs llego a ser una cnfr:rmedad 1nult1factonal. p..:ro fue toda\.·1a m,;-d1da cu tcnnmos rnuy 

s1n1plc-s sanos o careados. s1nton1as no v1s1bk•s cot1tn1 cav1dóldcs v1s1blcs y olnur<1c1ones Por cs"to es 

aso1nbroso qu .. ~ un rnodL'io 1nas sunphficado h::J\a sido a111pl1a1n<..•nte accpt:idu durante las dos d&cadas 

pasadas 

La canes se considera co1110 rcsult:1do de la ink•rvcnc1on de tres factor<:!s pnnc1palcs el huésped (diente y 

saliva). la n11croflora y la dwta Este n1oddo describe. de una manera anlplia, los factores ecolog1cos 

requeridos para la fonnac1on de la canes: dental Ambos modelos subra:van el ong:en mult1factorial de la 

enfem1edad. y .;ost~ es tan abru1nador. que para un odontólogo pan .. -ce una tarea extrcniadamentc 

complicada el prevenir el in1c10 de wia caries v1s1blc 
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1 VELOCIDAD DE FORMACl01' DE LA LESIÓN 

Se considera una enfennt.-dad cromca debido a que las lesiones se desarrollan en meses o años El 

tiempo pron10010 transcuTr1do entre el n1omento en que aparece la canes mc1p1entc y la canes clin1ca es 

mas o n1enos entre 6 y 18 meses El estudio clas1co de V1pclhom demostr6 la rclac1ón directa del tipo de 

alimentación y la fn.-cut:nc1a de esta con los niveles de canes 

MICROORGA!'JISMOS ASOCIADOS A LA CARIES DE:-.:TAL 

1 

Considerables mvest1gac1oncs han sido d1ng1das a la suttes1s de pohsacaridos cxtracclulares en la placa 

d"-""t'ltal hun1ana En un estudio. la conversión de sacarosa a diversos productos incluyendo glucanos 

insolubles. fue estudiada en suspensiones de placa rL'COg1das de superficies con lesiones cariadas y no 

cariadas sobre el mtsnlo diente en niños 

Los resultados mostraron que la producción de glucanos fue más grande en la placa cariogémca que en 

la no cariogetnca. Fue analizada la smtesis de glucano por el S Mutans aislado de pe..-sonas con e.aries 

activa y libres de caries. Porcentualmente. las especies que portaban las personas con caries activas 

sintetizaron mils glucanos. que aquellas que portaban las persOClaS libres de caries Aparte del S. 

Mutans. tambien el S. Sanguis. S. Mit1s. Actinomices V1scosus y A. Naeslundt1 producen glucanos 

extracclulares tnsolubles en diversas propor-c1oncs t.'Tl pr-.::sencia de sacarosa 
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Es posible que la canoge111c1d.1d de las diferentes bact..:-nas de la placa sea debida en dctcnnmada ntanera 

al tipo de n1atnz 1nh.:-rba<..."'t.,..nana que ellas crean Sm c111bargo ..:-s obvio qu..:- .,..¡ consun10 frccuC'Tlte de 

sacarosa au111.:-11tc la can11dad d .... • .:-s1os gluc~111os en la placa SL· prcsun1c que refucrl'~"ln n1ccan1canwnte la 

placa contra las fücrzas con10 la rnast1cac1on ;.. el b,·;ido de la '>.1ltv:1. fociltt:tndu ;isí 111 ngrcg11c1on de las 

bacterias sobr~ los d1l."nt<..•s 

La cap::ic1dad dt! las bac.:tcnas orales de c'pcnnH.'11t.:H 1111 rnl:'tabollsmo cndogcno fue publicada por 

prnncra vt.!z: por G1bbon-; '- S<.-x-r:u1sh~ que obs.:-r1,-·aron la pnx-luc.:1011 de pol1sncandos mtracclulares. 

vanos grupos dt: org:u11sn1os d ... • b pl;\Ca dt..'11tal. 1;il.:-s con10 el S :'\.1utans. S ~11t1'>. S Sang1s. Al."tmonuces 

\·1sc0s11s .. ·\. :"-.ac:.li.1111.!1;.. Lacto0<1.cllus c<1sc1 t1 .... ·n.:-11 cst~1 capacidad 

G1hbo11s' Socr.,nsh' fueron cap<1ct'" de d.:1110;;11:ir una cutrc.:lac1on t:"nt1.: l<l proporcu~n d.: bnctcnas de la 

placa. co11 capacidad d<." prcxtuc1r pol1s<1car1dos 1111racclulan:s, y la canes dental Se ha observado 

ta1nb1.:-11 qu..: J;.,s ... •sp ... ·ci..:s rL• S '\lut.:u1s a1sbcb,, d..- J...•s1on..-s. car..:.ocbs. son a n1<?11udo 111ucho 1nas 

fucrt ... ·111cntc productor~1s <..k pc·li~.•c~ndns 111tr::icclubn:s que \~is L•ncontrada!. en 13 placa con canes 

LA 1'.'<FECCIO"...; CARIOGE'SIC A EL PAPEL DE LOS ESTREPTOCOCOS DEL GRUPO 

\.ILTA7'S Y LACTOBACILOS E'.'i LA CARIES 

Los estreptococos mutans han sido dcscnto por pnrnera vez por Clark L'"Tl l 02..J. fue rec1cntcn1ente que 

creció mterés por esta especie que. en verd..,d. como ya se dijo. parece componer un grupo de 6 especies 

distintas. por lo menos que cornpartcn un número de caracterist1cas comunes y que son llamadas. ahora • 

.. c~rcptococos del grupo n1utans•· 
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En este grupo. la especie n1as pcmmncnte en el n1undo es la descrita Ol'ig1nalmcntc como S n1utans que 

se encuentran en cerca de QOºo de las ptJ"rsonas que abrigan cstrt:'ptoc:l-,,co:. dd grupo n1utans en su 

microbiota. mientras ta especie S sobnnus aparece menos frccuent1..· Centre 7 y 3:"0 u de la poblac1on de 

los portadores} Las otras ... •sp ... --c1cs que co111ponc11 el ~rupo 1nutans. S r<1tus. S cncctus. S ft:>n1s v S 

mecacae. n1uy rararnente fueron aisladas en hun1a11os 

En la actualidad. C'\.lst ... ·n cv1dcnc1as c::ons1dcrabks di." que los cst1-cptococos del grupo nnirans 

des ... •n1pciia11 un p.'.lpd prcdo1nmante ..:n la ca11cs dd ho1nh11..· son n111:i. acniog..:n1cos ~ ac1d11ncos ~ su 

potencial canogcn1co es bien cstabk•c1do en a111111;al,:s c0!01117.;:111 p1cfc1cnlctn ... ·1lll-. lo dh..'ntc!>. s1e11Ju 

encontrados en grande~ pn1porc1011cs c-n los !>urcos. fisu1as. are.ns d..: cont:1cto v C•tf;l;, Lonas rc1< .. 'llt1vas de 

tnancra que su padrón dc colo1117~'lc10n se rd.:lnona c-011 la nia)-or ~usc<-'pt1!,1l1d;1d dc al~u11;1s arcas a la 

taponado a n1,:el ch: la actd<..'7 nc..:l·s;1r1a par¡1 u11c1;1r b dco:;n11ncr.1l1z.ac10n dd t.•;,n1ah ... · lpl 1 cnt11.:o) se 

vcnficó qut.• en un pH de "i O .:.-;,os Str<..'rtoc-occi:>;. l..:lct.Jb¡1.:-1ll11c; c.bc•1 co11t111t1<111con\1rt1c'1Klo lil sac.°lrosn 

Los cstr.:µtococos canog ... ·ru(.O$ solo S(.'." cst¡1blcccn .. ·11 l;i boca ck•spuc:. d,__· \;1 ... ·n1pc10n de los d1 ... 'lltcs. El 

signific:ido de l.3 edad ... ·n la co\ont7~""!c1on de los J1 ... ·nt.:s por c,,tos .. ·sucptoccxos, ti.1c dcn1ostrado 

rcc1cntcmcntc pC'r A\alusua y Rcn\...on<-'n ( 1 ux:.:;) 

Los lactobac1llos son encontrados rcgubnncnrc en niños d,... 111as de 2 afio:> d.:: edad, ~a la pr<!senc1a de 

lactobacillos casc1 es asociada con la aparición de canes en 11111.os de::! a 5 afio!; 

Los lact.obac1llos son. casi siempre encontrados en las lc!,.JCMl~S de caries que presentan cavit.ación y su 

número en la sahva 1nant1enc una corrclac1011 pos1t1va con la cxpcrH .. '"tlc1a dt! caries, cspccialrncnte en 

relación a gn1pos de personas Por otro lado, se sabe que la rc!.1.ncc1ón rigurosa dd consun10 de 
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carbohidratos. L">fl general. disminuye considerablemente la acu"-idad de caries. y el nümero de 

lactobac11los en la sall\.·a 

Los lactobac11/os actuan princ1palnh.."Tltc corno invasores sccundanos que se aprovechan de las 

cond1c1on.:;>s ac1das :v de 1:-i retcnt1v1dad e....:1stcnlc di..-ntro de la les16n de la canes La presencia de un 

número pcq1wílo d.,;o lactobac1llos .::n el csn1ahe y de alta conc.-.._--ntración L'tl la d1.:ntu1a cariada son un 

md1c10 mas que estos 11l!croorgan1srnos e-stan 1nas asociados con Ja fuse de desarrollo de la canes que 

Estudios realizados sohr.._- /;¡ 1111crol>1of,, .,:.o..::iadü con Ja pl<>g1•.:s1on d"' can~s 111c1pr.._·nr..•s confirn1;111 Ja 

correlac1on d<-· hJs L:ictob:-ic1/los con s11 de-;arrollo Co1110 los lactobacdlos son relat1vament1.? rnas 

res1st<!'nres. al fluor .._·r1 :i111b1L·nt<• --1c1do (pJac:1~ J. y•i<: los <:sHcptococos canog:cn1cos. este rnecan1sn10 

selectivo nos da un.:t dt.• las cxp1J .. -."!c1ones para 1;1 panic1p~1c1on ;,a ..:::on1probada de t.•stos n11croorganismos 

en el con11en~o d~ l.:1 c.:int.~s- ..:11 ruilo;; rcsrdcntes en Lonas con agua fluorada 

Las prop1edadc.•s n1as unport."lfltL";; dt.' los S rnutans son 

• Smtetlza. los polisacar1dos u1solubles de la s."!carof.a 

• Es un fon-nador ho1nofenn<-'f1t.antt.' de .:ic1do lactJc<.1 

• C'olon1za en la superficie de los d1.;'!1Hes 

• Es más ac1dúnco qui! otreos streptococos 

Sm embargo estas prop1<!'dadcs no son cxclusr"·as del S. muta.ns. Las cepas cariogénic.as del S. mutans 

contienen bacteriofogos hsogCn1cos que no se han aislado de cepas no cariogCnicas. El S mutans f'onna 

un gn1po bastante homog:Cn.._-o bas."ldo en caracterist1cas fisiol6gicas y morfol6gicas y se ha recoo1ocido 

como Wla especie 1ndiVldual por el National Communicable D1sease Center. Sin embargo el anillisis del 

contenido de guanosma y citosn1a. y los estudios de h1bndac1ón de los homólogos del DNA aislado de S. 

mutans han revelado d1fcrcnc1as s11.;nificarivas 
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Estos organismos canogenicos aunque sean fcnolip1can1cntc sinulares. son geoCticamente heterogeneos y 

por lo tanto pueden d1v1d1rse aún en cuatro ·•genotipos'" o ··genoespec1cs .. mas Han sido propuestos 

como especies diferentes es decir S. mutans (36-38 rno\ ~o G-C por CJCn1plo. guanosina + c1tosmal S. 

rattus (41-43 mol 0 0 G .... C l. S cnc1..'"tus (4:?.-44 mol 0 o G-+C) y S sobnnus ( 4..\-46 mol ºó G-C") 

1 ECOLOGiA DE S. MUTANS ' 
La evidencia acumulada de la ecología del S 1nutans md1ca que este organ1sn10 puede sobrevivu en la 

boca Unicamente cu&ndo superficies sO\idns. tales como los dientes naturales o las dentaduras art1fictalcs 

se encuentran presentes 

Aunque el hábitat de\ S mutans es la superficie dental. no co\0111za en fonna unifonnc toda la superficie 

denta\ sino que se locahza en ciertas supcrfic1~s 

Las estudios rcahzados acerca de la placa de lo E>ercs hum.a.nos indtcat1 que el S mutans es pandfamco en 

n1uchos lugares del n1undo Ha sido aislado en poblaciones de d1 ... -erso ongcn étnico y soc1oeconómicos 

El S. mutans se encuentra en grandes canudades en la p'aca aislada de poblaciones con canes activa y 

más fTccuenternente en placas con lesiones canosas rampantes que en placas de- superficies dentales 

Debe hacerse énfasis en el hecho de que variO"S estudios ind...--,>end1entes han encontrado relación 

estadística entre la caries dental y la apancion de S.mutans en la placa. esto no sigrnñca que este 

sttptococo especifico sea responsable de la caries en humanos 



Las concentraciones salivales de S. mutans en los humanos uene un rango que va desde casa no 

detectable hasta 10(6) a JO( 7) UFC ( unidades formadoras de colomas )/mi, con una concentración 

promedio de 10 (5) UFC 

1 DEPOSITOS DE'.'.ITALES 

En el morm .. 'tlto de su cntpcron. Jos d1t..'tltes est<in cubiertos por estructuras orgánicas de ongcn 

embnonano Estas se desgastan pronto. aunque pueden quc.-dao r-estos de ellas Poco despues de Ja 

erupc1on de los dientes, se fonnan dt..•pos1tos organ1cos sobre su supedic1.: 

Estos depósitos cont1enr.:n substancias tales con10 ácidos orgánicos. antígenos bactcnanos. agentes 

c1totox1cos y ~·nz:1n1as h1drolit1cas. todos ellos capaces de producir car-ies dental o enfl.'nn~d 

penodontal 

En el siglo IV a C. Anst6tclc-s relaciono el d.:tcnoro dental con los dcposnos de aluncntos, suaves y 

adheribles, pero no fue smo hasta la apanci6n del nucroscoµ10 en el siglo XVII, cuando se vieron 

.. an1mali1Jos"' en e~~os depósitos dentales 

PELICULA ADQUIRIDA 

Es una capa org.:inica. homogénea y acelular que se forma en el esmalte y en otras superficies duras por 

medio de la adsorc1on select.Jva de las proteínas saJi .. 01les 
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RESIDUOS ALIMENTICIOS 

Consiste en residuos d.:.• altmcn1os quC' se adhieren a los dientes y generalmente se encuentran en f"onna 

transitoria despues de las conud.as 

PLACA DENTAL. 

Se han dado d1\·crsas d..-fin1c1oncs de placa dental pero runguna tan figurativa con10 la proporcionada por 

t.an figurativa como la proporc1011ada por !\tendel '"Una gelatma bactenana cou millones de organismos 

hornbro con hombro" 

Se han rcpon.ado rcc11..-ntos de hasta 2 'l. 1Uf11) nuc:roorgan1srnos /gen f"rous directo de placa Dicho en 

otras palabras. dos tercios de la placa consisten en bactcnas y un 30 º·'Ó de matcnal intercelular 

La boca contiene un dt--tcnumado 1111111 •• no de ruchos t..-colog1cos La placa supragmg1val es la que crece 

sobre la superficie de los dientes en el m.:irgcn gu1g1val hbrc o ar-nba de CI La placa subgmg1val se 

refiere a la flora microbiana apical 

CALCULO DENTAL 

El cálculo dental es la placa en la que la nuncrahzac16n ha mcluido tanto a la matnz de la placa como a 

los microorganismos. ~m embargo. la superficie libre de c.ilculos. generalmente contiene bacterias VlvaS. 



1 '.\.tORFOLOGIA DE LA PLACA DESTAL 1 

LcJOS de sc-r una pl<lca 111v1s1blc. Ja placa se puL"<.ic \'Cf <.:n las ~upcrf1c1es expuestas de los dientes con10 

una acu1nulac1011 blan.:::,, o hlanqu1.-"C1na con grosor vanab\..:- de acuerdo con su ub1cac1on y con el grado 

y frecuencia de h1g1e1H..· or;1\ 

La pbca es dd).-~.:1cb en.._.¡ s11rc . .l ~~1n1;n·:il ~ .._·~•o s._· dcb<.' a l:1s l11n1tac1c11cs a11atorn1c::a~ por lo gcru.•ral. las 

colonias n11c1alcs cfo la placa c111p1cz ... ·-u1 a crecer t:n las grietas del cs1naltc y en las 1rregulandadcs de la 

superficie ~e fi.1ndc11 :o-- se conv1t..•nen continuas a lo largo d1.-•I n1"1rgc11 gmg1val. v el indice de d1sernmac1ón 

vana de un 111d1v1duo a otro 

El cn .. "C11n1cnto de la pbca es las supcrlic1c~ oclusaks '- n1as <HI iba de la l1JK••1 de contorno. se limita un 

poco por la nlasuca.c1on 

Con la apanc1011 dt! la nucroscopia elcctron1ca, su1g10 una u11agc11 ma;. clant de la estnictura de la placa, 

part1culanncnt<! en la d1stnbuc1on de los 1n1croorga111s1nos 
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ACTIVIDADES METABOLIC.-\S DE LAS BACTERIAS DE LA CAVIDAD ORAL 

SISTEMA DE TRANSPORTE DE AZÚCAR : 

El transporte de azuc:lr desde el a1nb1cntc ._.,terno ;:i\ m1a:11or del citoplasma atr:lH'S del c1toplas1na, 

requiere de unas proteínas csp1..-c1ficas (portadoras) c...-n la membrana de la célula Cuando la 

concentrac1on C'(tenta de azucares es alta, estas proteínas portadoras puec!.._"t\ fac1lit11r el transpone del 

azúcar al mtcnor de la cdula sin ningún ga~--to de cnergiil 

En todos los. casos en que la concc...-ntrac:1ó11 cxtenia de azucar es baJa, y se alcanz.."l un nivel rnás alto en 

la celula, el transporte requn~rc cncrg1a. La cncrgia alma~ada por medio de la membrana de la célula. 

en forma d.;-: gradiente electroquinuco de protones. puC"dc ser usada para el transporte La fuente de 

cnergia para la afluencia de azUcar sera entonces el rnovnnicnto de los protones a travCs de la membrana 

bajo gradiente de concentrac1on de protones La entrada de un azucares as1 acoplada a la entrada de un 

protón. y esto está modificado por una 1110!&.cula ponadora Este tipo de s1sterna de transpone ha sido 

llarrtado pem1easa 

Aniones como el fosfato podrán ser transportados tamb1en Junto con los proton~. mientras que el 

tr:insporte de potasio no esta mudo a los protOfles. smo que es conducido por el potencial electrico de la 

membrana. La velocidad de captar el azUcar unido a los protones es influida por la presencia de iones 

Na y K La velocidad de captar el azúcar y la e .... c1cción de ácidos es mucho más alta en un ambiente 

neo en K • que en uno rico en Na. Ln razón parece ser que la célula tiene que consumir una parte 

significativa del gradiente de protones podria ser usado, por otro lado. para captar loa azúcares por las 

permeasas que se unen a los protones 

16 



Los azúcares son transportados tanlb1en por el fosfoenolptnJvato ststenla::. azUcar fosfotransfernsa, ~ 

entran en la celula fosfonlados Este transpone ( rcacc1on .:! ) requiere la pan1c1pac1on d~ una enzuna 

soluble (enzm1a l. E 1) y de una ligada a la membrana IL-nzm1a 11. Ell) La enzuna 1 catahza la 

t.ransfercncia del fo~for1l 1n ... ·d10 dd fosfrlt!nolp1n1.,::lto a una prmuma de baio peso 1nolucular (l-tpr) La 

enztma 11 transfiere d fosfato ni...><l.10 de la Phr al azucar durante el transponu Dos de las proteínas 

(enzima l y Hpr) son con\un"'s a todos los s1stc111as fosfotransfcrasJ di: los 0\7.Hcarcs d..:- las cdulas. 

mientras que la e11z1n1a 11 es ..:-sp<:ic1fica de C3da il7t!C¡¡r 

En el S n1utan~ h:iy du::. s1~tc111;1~ dt:" t1¡¡n~porte d.: la gluco:-.a. uno pcnnc¡¡.,;a J¡~¡¡do a los protones 

(rcacc1on 1. 0-8 r.:.'.lL"<.:LOl\ l) y llll :>!Stl!lll.l (.h.· t~_>o.futr:111::.f._•1a::..i ( I<.':1.CCIOll .'. h-R fC."ICCICffl ~) 

La pem1casa tlL'th: una b;1Ja afinidad P<->f la gluco:>¡¡. con una constant<.) de Siltlirac1u11 (h..) de ct.?rca d<! 

IOOul\1 y traba.1a altas cuncentrac1011..:-s c"'tracclul.trcs de ghu:.o~d El s1~"tc1na fosfotransfc1asa t1L•cie una 

alta afinidad por la gluco'>a con una co11stan1.: dc satu1ac1011 d..:- cerc¡1 de " nr....1 Este stst~nm tiene la 

rnax1n1a actividad cuando la conccntracll)n d.: gluco~a ros ba.1a. y estn te"prnn1da a ba¡as concentraciones 

dt.• glucosa ya p H bajo 

Hay al nh::11os dos s1s1..:-:nas de 1ranspo1tc paia la s'1car0•,;1 .:n e! S 1Hl1t;111s Cuando la sacarosa es 

transportada por el s1ste1na fosfotransfcrasn. es for.fonladn C"L\ la pos1c1on 6 de la glucosa y la sacarosa 

es d1v1d1da .:!n fn.1ctuosa :"- glucosa 6-P ( rcacc1on -l<>) El s1stc1na sac."\rt.)sa fosfotransforasa es rcpnmado 

tanto por la glucl'..~sa l'..·'1n10 pl.~r altas conccntrac1ones de sacarosa A altas conce11trac1ones de sacarosa y 

a un pH b:tJO. trabaia otro s1stun1a de transporte Probablcn1cntc el ligado a pra{oncs y constnutivo 

La lactosa es transportada por un s1sten1a fosfotr-ansfcrasa y probablcinente tarnb1Cn por un sistema 

pem1easa La regulac1on de sisten1as de transporte de la lactosa part--ccn ser smulares a los sistemas de 

regulación correspond10..""ntes a la glucosa y sacarosa En el S mutans. el man1tol y el sorb1tol son 

tnmsportados por s1stc1nas fosfotr-ansfCrasa mductablcs 
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FUNCIONES DE TRANSPORTE Y CONSERVACION DE ENERGIA DE UNA CELULA BACTERIAÑA 
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VlAS GLUCOLlTlCAS, S1~TES1S VE POLISACARlVOS INTRACELULARES 

y CONVERSIONES VE PlRUVATO EN LOS ESTREPTOCor.:os 
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1 VJAS DE GLUCOLISIS 

Cuando la glucosa ha alcanz.-.do el citoplasma. t!S C01l\crt1da •. .-n una fOrnia que pucd..: ser dt>gradada por 

vía glucol1t1ca const1tut1\a del 01ga111srno '1uch<is bacti:nas orali:s. entre dlas los cstrt.."JHOCocos. twncn 

Ja vía conocida Embdcn-:\fc.'-t.:rll(lf 

Los lactobac1lo~ con10 L ac1düphdus y d L s.-ilivanus. r:1mb1én 11c11t:11 la \·1a E1nbdc11 - ~le:-·c1hof :O.' se 

conoc.:n por hornnfcirncntadort.'s. 111u.•ntra:. con10 el L fcnncnturu ) L"'I L bn.:v1s degradan la glucosa por 

una vía pentosa fo~fr•qtH.•tala!>.'.l E~1os se llaman hcrcrofcn11e1n.1do1.,_·<, Lo!> lactobac1los equipados con las 

dos '-'las son el L C:l~~·1 ·' ~·I L pbnL1ru11J h<.'tcrof'-·rn1<.:ntado1 ... ·~ facuhat1,..os Las b1fidobactcnas no tienen 

una vía En1hdcn- '\fc\crl1ofco111pkta Degradan !;i glucosa por tina \.l:t h ... ·xcisa f..):>foqut.·talosa 

De los estrcprococo~ orales, ci S 1nutans. :'-" el S ..,;ilivanus no r1c11en la porcion ox1darn:a de la 

hcxosa rnonofosfato (1cacc1ont.·o. J J y 17 J Pa1a ohlencr b 'ADPH. o.•stos organ1sn1os tienen una 

gliccraldch1do 3P-<lesh1drogcnasa !'-;.-\DPH- dcpcnd1cn1c (r{.' .. accrun ]ó) 

Esta cnzuna O"X1da el gllcc1·aldch1do -JP en J-fusfogl1c...-r:1to en Juuar de l .3-b1H1sfoglicerato como la 

enzima ~AD-dcpcnd10."11tc de la \"Ía Ernbdcn-:'\1c)t.'1hof ucacc1011 8) Para obrc..-ncr los precursores 

celulares de la \.·1a hcxosa n1onofosfa10. S 1nutans. S. saln.anus t1e11e la porción ox1dat1va de la via 

hexosa monofosfoto (rcaccmncs 18 y 1 Q) 

Cuando son usados otros azúcares diferentes de la glucosa. como una fi1ente de encrgia. tienen que ser 

convertrdos por las cnz1n1as 1ndl1c1bles en intennedios de la vía glucolit1ca constnut1va 

La conversión de algunos azúcares, por CJemplo. la lactosa y la galactosa. requiere muchas enzimas_ 

Dcberia notarse que loa alcoholes de azúcares sorb1tol y man1tol tienen que ser oxidados por 

deshidrogenasas antes que puedan entrar en la via glucolit1ca 

20 

1 



1 

1 

TRANSPORTE Y CONVERSION DE DIVERSOS AZUCARES EN METABOLITOS, 
QUE PUEDEN SER DEGRADADOS POR LAS VIAS GLUCOLITICAS 

CONSTITUTIVAS DE LOS ESTREPTOCOCOS 

Lactosa Galactosa 

¡ Glucano 

1 

1 

Fructosa 

Manilol 



VJA.S GLUCOLJTZCAS Y CONVERSION OEL PJRUVATO 

EN LOS LACTOBACILOS 
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VTAS OE GLUCOLTSTS CONVERSIONES OEL PlRUVATO 
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EN L..\S 8ZFID06ACTER1AS 
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CONVERSION DEL PIRUVATO EN EL ACTINOMYCES 

,---··------- VIA EMBDEN·MEYERHOF 

1 
\ 

VIA HEXOSA MONOFOSFATO 

co1 

~ Fosfoenolpiruvato 
fD 

Ace111 P ( :-_Acelato 

Oxalacetat~ ADP ~ AOP O G CO, 

@ ~NAC>i ATP 111 r AfP ~~ 
NAD ~ C~A 

Piruvato • 

111 r:oA AOP ATP 

Acel1l·CoA 
Mala!o 

0 ~H .. O 

Fuma ralo 

~ Flavoproteina H 

G r Flavoprolema 

S11wnalo 
"' "~ -- ··~ 

0 
NADH 

NAO 

Laclalo 

G 

Formalo 

0 ~NADH, 
CoA tNAO 

Ace!aldehido 

~NAOH 
'rNAD 

Elanol 



NOMBRE PE LAS ENZTMAS METABOLICAS PE LAS BACTERIAS ORALES 

J. Olucos11 pcrmca.-.a 
2. S1'1cma glucosa fo,fmransferaia 
J.Olucoc:m11\0I 
.a. Glucosafo"íaro 1somern•• 

7. Tno'a fo•(.uo 1sornera•a 
8. Ghcer .. Jdehido J-P dc•h•drogena"' (~AD> 
9. Fosfogliceraro c1n;11s• 

10. Fosfo~l1ceromul••• 
11- Enolai.a 
r 2. P1TU'•IO c1na, .. 
IJ Gluuosa e,.P úe,hHl"<º,: .. -• .o-.;i 
r.s. Lacrona,;1 
IS Fn,fo~lu,·cin"lo de•h•Ú'1'~" .. """' 
16 R1t><:>,.ofo~r .. 1u '"-•mcr.a· • .a 
17. R1ho•afo•fa10 ep1mcra"1 
IR. Transc.,rol.a,,. 

::o L .. ;rain u.,,h,úr"Jl.""'"''·~ 
.:: ' P1no·111<> fnrm;>1~•-li.1~a 
:!:! ro,hruac.,r,J uun\fcr..'" 
:!3 t\c.,ta10 cina'll 
.;?.i Alúel1fúo dc~l"loúru¡cna,a 
:?S. Alo,;ohol úci.hodro¡,¡.,n••a 
26. ATPau 

:¡¡ ~ ... •.cm11 ~,¡,,,,¡ (oüorr;¡,"fer .. ,,,, 

;'!Q X1lo1nlfnüa1<-. wc~n1úrog"n"'"" 
)0. Fn1CT0•.a (>.p fo,fr,,·e•nla•" 
.11. Poru•a!e> D•J<J•"" 
32. Fosf<>C"nolpffU".110 c4rt><...,.oc1nn'-a 
JJ. J\1alam1.ksh1dro¡¡cnasa 
.J4. Fumara~• 
JS. Fum•r11to ,.,ducuu.a 
:16. Olu:era!de-hfd<' .3-P d"•hodn•¡¡:cna•• 

(NAOPJ 
:\7. Fo~fo-¡3-gal•clO•ldu• 
JS. G•l•clo•• 6-P 1~mcra .. ;1 

J9. Tas111uu 6-P "'"ª~ 
40. Tas•'°'ª b1P •ldolu.& 
4 1 P-Galac1u~1d•:J.l 

-1::!. Mahuol 1.p ded11dru¡:cna"a 
43. SothUol 6-P de,h•dm.scna~ 
.s.¡ Fruc1ocma'a 
_¡:e; S11car.-.~.a 6-P h1drcL11,., 

-11' Fo,fn~!ucc>rnu1.,, .. 
.aH ADP i.;luco-.., pornfo~fon!aiA 
J9 ADP·i.;lu<."<"" u. 1 .-l·glucano-.S-tiJuc<ntl 

Tran,fer"'ª 
50. G:u.:011enn fw,fofllll'" 

" 
S.l Glu;:n"I n .. n-.fr•·"ª 
j-4 f'n1c1n'd ir.in•fer:.•;i 
5."i ..,f.,laro>·IA•l:uo 1r11n,h1<1U•f<"""ª'ª 
~O ~'iru• B!o <.'&rl"><n, !:Ha 

51i P•n.n.11C> de•hOLJ-o¡:ena'a 
:i;o Hodt<•J;'Cll.,'>I 

60 A•elol-C-oA tr.111,fr•a•a 
~1Cl01malt>tt•i·Cn.,_ mula'" 

();: "-fer1lmo1lon1!·CoA raccm.:iwi 
63 ~fe11lmalond-CoA dew;athol<il•"• 
t>-i Ai;e11l·Co.tri lKCl1lu.011,rerau1 

f,j ,\,·e1.~o1cer,1-c.,.\ rc<.Juc!.1'<1 

M Enoll-CoA hodral"'" 

o"'.' Crt~r,...nll-C<'A ''-Ll"''"'ª 
!">~. A..;erd·C<>,\ t>u••'1r.on,fcr.1-:t 
6Q Pern,,d.1•.i ,,,¡,,,.J 
70 NAOH o>.1da~.a 
11. G!utamato dc•h•drn¡¡cn•'-• 
72, Gtu1amln1.onttra~a 

7.l. GJuc,.nuin ''"'"'" 
7.S. Tran,:;¡m,na~a 
7!1. Piru""'º n>.1d•'• 
76. Re•cc1ón química 



1 HlSTOPATOLOGJA DE LA CARIES DE,TAL 

Es uul tener conoc1n11c-nhl 111acro;,copu.:o y Ja l<x:alir.<tCH.lrl d ... la !~<o1011 canos;1. para fines de dct ... -cc1ón y 

d1aguost1co de canes La 1n1crorad10~1afia 1..•s un proc .. :,;,o n1 .... d1ant..:- .:1 cual una 1n1agcn rad1ografica se 

produce sobre .;-1n11ls101J<.·~, d<..• gr;111(, fino p.1r:t pcnn1r11 <.'I t:"-::i1nc11 1111croscop1co subsecuente o su 

ampl1ac1on 

La n11crografía d<." las lcs1on.:s canosas ofrec.: b gran y cspl-'C1al .. cn1a.ra de quL· la fotock.'11s1dad de la 

imagen en la pchcula est.1 d1n.•cta111'.."lllt.' rdac1u11;tda con la c.ant1d.ad de 1nu1t.•ral pn:!sente en c.,da caso La 

presencia d<.' la pl:ic.i d..,•nt.d ... -~, un f:1ctc•r "',;1..·11c1al par;1 d d.:-~anolk> ck una h.•'.:>1011 c;inosa. y cstit 

estrcchanH:-nte relacionada con d ._.smaltc subyace111..:: afectado Debido a que la capa de la placa 

gencrahncntc se p1erdt." duranrc la prcparacion de los cortes. 1.-is d<..·scnpc1011cs tustolog1cas 111;1s antiguas 

l1abtt11ahncnrc cnf.·n1zaban las a!tcr-ac1oncs dd esmalte:--· la dentina y om1t1a11 la 1clac1on placa csrnalte 

FACTORES RELACIO'.',;A.DOS CO'.'-: EL HL'ESPED. DIENTE 

Morfologia del diente y fon11a dd arco En base a estudios cluucos se pudo dc1nostrar que las fisuras de 

los dientes posteriores son altamente susccp11blcs a la caries Los d1...'1ntos de alimentos y los 

m1croorgan1sn1os se mcrustan fücilmcntc en las fisuras. La anatomía de los dientes es también 

importante en cuanto a la susccpt1b1hdad de la caries, al igual que las diferentes caras de los dientes, las 

irregularidades en la fonna del arco. el apUlam1cnto y la sobreposición de los dientes tambiC-0 favorecen 

el desarrollo de las lesiones canosas 
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1 CARIES DE LA FISCRA 

En princ:ip10, la les1on de Ja canes en surcos ~ fisuras se desarrolla en fonna sun1l~u a la dcscnla 

antenonnente Sm crnbargo. dada la particular anaton11a dd csrnalte que roc..ka las fisuras, la lc-;;1or1 del 

csrnalte se an1phará 111cd1da a medida qu.:- aproxunc a la Licntma sub~ accnt~ gc1u:~rah111?nt..:, las lesiones de 

caries no e111p1cz.a.n en el fondo de las fisuras !\.tas a 1nL'11Udo se pro..iuccn a lo lal"go de las pared•;!S 

laterales 

La locah.c.ac1or1 pui:."Cic. sin embargo. variar de forma c,t.;nsa Por cau~~• dd patron particular de 

esparc1micnto, tendemos. por tanto. a tratar con dos lesiones de C.'tnes. las cuales se esparcen d .. ~ una 

manera d1vergL"t1tc hacia la dentina Con la d1spcrs1on lateral a la 1u11on esn1aitt!'-dt...'1lt111a, el arca. de 

dentina afectada sera mucho mas grande que una sunplt! lcs1on dt:: supl.'ñ1c1c lisa 

Ot! esta manera. parte del esn1alte que le rodt!a puL-dt! estar nunado. y esto se ve1a chn1camL'1ltC con10 una 

extensión de un arc..-i opaca y manchada a lo largo de la fisura oclusal Este patrón de esparcimiento 

puede explicar por que 1ma lesión que es considerada clirncanH!nte como bastante reducida, puede 

aparecer miis extensa cuando se ext:rac el esmalte mmado 

Es evidente que la superficie del esrnalte es m.as resistente a la canes que la subsuperfic1c El esmalte de 

la superficie tiene más nuncrales y 1n.."1s matena orgánica. pero t:1ene relativarncnte 1ncnos agua. Además 

ciertos elementos en los que se incluye fluoruro, clonll"o, zinc. hierro y plomo se :tcumulan en la 

superficie del esn'\alte, mientras que otros elementos como por cjClll. el carbonato y el magnesio son 

escasos en la superficie si se les compara con la superficie del esmalte 
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ESTADIO DEL DESARROLLO DE 
CARIES EN LAS FISURAS 
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EXPERIE:"<CIA DE C..\RIES E....; L..\ DE,TICJO-..., TE'\IPORAL C0'-10 l'DIC..\DOR DE RIESGO 

P . .\R..\ 1.A DE'TICIO~ PER'-1..\~E:-.;TE 

Dtuante los ult1n1os I" af1os sé' han d.:.-silr1olbJ0 un~t g1an d1'-1..'1'>1d~1d d<.: 111\.csr1gac10111..·s sobre pruebas 

prechct1vas de 111c1dcnc1a dt." canes cst.;is s1..• pu1..-d1..•n clasificn .._.n d.:'--; ~~1:111d.._,,, r.:i111;is d1..· a11,11t~1s P1udla,; 

bactcnolog1cas ~-no bactcnolo~1cas :-- cu> a fí11;1l1dnd ha s1dv ch:t...'r1111n;;r li;1 ~1dn ch-1'"•r111111;n '"·I ri<!sgo a 

e.nfcn11ar <!n los n1ílos 

Los entenas ,,e h;-in utd1;r~1do µ.11."l la ,_11~;<111J;.1c1'">n U1..· '"·,,t<..>.> 111d1<..,hior·:~ •.111 ,k._,d,· ,!1ti. .. 11..·11t.._,-,. JUICIO~ de 

1dcnt1ficacron" re'.~1:.tro d1..• la prc\.::i.k•ric!:l de.• can'-'"' 1 ;.:.''-L··1,!:id. 111:r11cr<.' de..· lc.."'»1•>111..·, ,~uJ>1..·ri0r,:o; <l1..• nt•sg.:i 

afcctada.s. d1agnost1co rad1olog1co :--·no cl1111co. etc ) H1g1cne oral. d1<.!t.1. f":ictor<-'s s.1l1\.•1lcs. hasta pn1ebas 

n1as con1pleJas de 1dcnt1fic;1c1on d,_• r111.:roorgan1s111os :..•n sal1\·3 (S. '\1ut.ans :'- L01c1doph1ll1s), con10 

pred1ctores Jd cornport;-irn1e11t<) <le l,1 111c1dc1ic1a de Ja L'11f..:n11cd;id 

La raz01. de utiliz.;:1r c-sta an1pl1~1 ,t;a1na de mdicadorcs :i.l.' fund.::tlll<~nt., <.:"n q11i: r1111guno de estos registros 

por s1 solo ha sido con1plL'tan1<.:"nte s~1t1sf;.i.:1ono. 111 l:is t!v1d'-"11c1as 1cportadas por los u1vest1g:adores han 

den1ostrado que usar u11~1 \.a11;1bk <-'~pec1fica <.:01110 md1cadur es sup1..·11or a ucra La justificación puede 

encontrarse ~t que Ja prcd1cc1on de cualquier enf"ernwd.:id de casu."llid:td rnult1factonal es d1fic1l, sicndo 

e~"t.a aseveración cspC"C1almentt.> cierta cuando cualquiera dt.> lo-,. factort'.'s dcpendt• tanto dd estilo de vida, 

así con10 del co111ponarn1c1110 c!iJ la \.<"tnabl.~ qut..• (;ond1c1on~1 l."l enf"cr1ned:ld 

Los procesos u1volucrados en el desarrollo de la canes son sumamente compleJOS, con variación es 

tentporales y cspacialt:s no sólo en d numero y tipo de dctcm1manrcs mvolucradas si no tamb1€-n por lo 

relativo de su mflucncta 

Algunos mvcst1gadores han mcluido como prcdtctorcs del nesgo ¡¡ canc5 d indic.:- CPO-D y cco-d, 

entre otros fuctores. llegando a la concluc1ón de que método es mits seguro para predecir el nesgo de 
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caries es utihzando la expenencia anterior de esta enfurmedad o sea. d valor dd indice ceo o CPO 

previo algunos estudms ep1demiolog1cos donde se ha corTclac1onado la expenencia antcnor de canes en 

la dentic16n temporal con la u1c1dcnc1a de la canes en la d1..>nt1c10r1 pcrmanen1.;o han demostrado rt?sultados 

contrad1ctonos. 

CAPACIDAD AMORTIGUADORA DE LA SALIVA 

Un amort1!:,TUador es w1a soluc1or1 que tu ... ..-.dc a manr1..-i1cr un pH constante, siendo el n1as unponante el 

bicarbonato prcscntc en la sal!'-"3 

La urca C'S cxcrctad.c""l conunuarncnt.:.- en la saliva Los n11croorgan1sn1os de la plilca pueden convertir la 

urea en otros productos mtrogcnados y a1non1aco El an10111aco ;:1si tOn11ado puOOe servir así tarnb1cn 

como ;¡1mort1guador 

En w1 estudio Jong1t11dmal sobre la mc1dcnc1a de canes. se cucontr6 qlJC una baja capacidad 

an1ort1guadora se prescmaha nueve 111cses antes de llegar ni punto n1a,in10 en el 1nc1en1e11to de canes 

La digestión de los carboh1dratos se iilÍCl<t en la boca. donde la conuda se Ol('Zcia con la saliva 

lubricante, rcduc1Cndola a un estado fisico apropiado para que pU<..'<.ia dl'glutir~c. La única enzima 

digestiva importante que se encuentra en la saltva es la alfa amilasa Sm embargo. en la poca se realiza 

muy poca hidrólisis del alnudón, ya que la comida pcnnanccc en aquella sólo unos segundos, la saliva 

tiene un pH de 6 a 7. y una capacidad amoniguadora considerable, de manera que la amilasa de la saliva 

puede continu.ar act.uando hasta 30 mn en el estómago, principalmente en el o..~cro del bolo alimenticio 
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Al rededor de la nutad del alnudón de la d1t.'ta se h1droltza a n\altosa y glucosa en el estOmago. la rnucosa 

gástnca no produce carbohidratos. pero la alfa an1ilasa se cncul!fltra en el jugo pancreático y en el jugo 

mtcstinal. Los productos finales de- la acc16n de la armlasa son 85°-ó de maltosa y 15'!o de glucosa. La 

maltosa es degradada por Ja nialtasa, la sacarosa por la sacanasa y la lactosa por la lactasa. todas 

exclusivas de la men1brana mlc~"tmal 

FACTORES ANTIBACTERIANOS DE ORIGEN GLANDULAR 

Estos facton:-s incluyt.."!l ( 1) la liso.zi.rna. (2) sistema de la perox1dasa. y {3) mmunoglobuhnas. 

LISOZIMA. 

La l1soz1ma (n-acct1lmuramida glucanoh1drolasa) es una enzinta h1droht1ca que segmentad enlac~ B 1-

4 en N acctilglucosamtna y ácido N- acetilmuramico, que consttt11ycn las unidades de rcpcticiOn de los 

peptidoglucanos de la pared celular de la b:1ctcria. Esta enzima dc~"truye rilpidamente ciertos organismos, 

por eJ el f\.1icrococus lysodetkucus. 

Aunque la lisoz1ma puede no ser especific:uncnte eficaz contra los microorganismos cariogénicos. qui.z.;is 

influye en el balance ecológico de la flora oral mediante la discriminación contra los organismos 

transitorios que se introducen en la boca. 
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L.ACTOPEROXIOASA 

Es activa contra los nucroorgouusmos que acumulan perOxido. como son Lactobacillus acidophilus y S. 

INMUNOGLOBULINAS E INMUNIZACION . 

Las inmunoglobulmas son anticuerpos específicos. Ja pnncipal inrnunoglobulina e:>1:1stcnte en la saliva es 

la lgA que difiere de Ja lgA sCnca quC' conr1cnc un glucopcptido adicional. al que St: d<.'nOmina 

.. componente st.oerctono" (CS) Las inmunoglobulinas tienen una acción rnh1bitor1a directa sobre algunas 

cepas d~ S nunans y orros 1n1croorgan1s1nos por Jo que su presencia es de VJtal i1nportancia para evitar 

la canes 

FACTORES RELACIONADOS CON EL HUESPED: SALfVA 

El termino .. saliva" se refiere a la mezcla de secreciones de la cavidad oral. Dicha rnezcla consiste en 

fluidos dernr.1dos de las principales glándulas salivales (parótida. subrnand1bular, sublinguales). de Jas 

gléindulas menores de la mucosa oral y del Jos residuos de exudado gmgivat. 

Este último no es una secreciOn glandular, en consecuencia se propuso el ténnino de ••fluido oral". 



1 OSMOLALIDAD 

El con1po11entc pnnc1pal d..:- la pura S<.-"Crcc1ón gl;u1dular o de Ja saliva con1pleta es el agua. que viene a 

ser un 9Qºó dd total El liquido de las glandulas salivales n1ayorcs es muy h1poosmót1co con respecto a 

todos Jos dcrnils del cuerpo as1 corno 111u~ h1pot0n1.:o H•spccto al plasr11a con independencia de la tasa de 

sL>Crcc1on Tod~t la osmolal1dad de Ja sall\·a Se.! den"ª dt..• 4 iones J\.:a, K, cloruro y bicarbonato. 

nucvanH. .. "lltC con 1nd..:-pcndcnc1<J de la tasa de sccrcc1ou 

SODIO En cond1c1oncs de n.:poso. i:-n l;i S<-.'"Crcc1on parot:íde.<t humarw (de O. O:" a O fm//mm) la 

coocentrac1on de sodio es nun1n1a 01pro ... unad.:ltncntc J. a ."111Eq / 1 

POTASIO: Para tasas de: fl1110 no e ... ~unulado. la co11ccntrac1on de potasio vana entre -tOmEqll y 

JOrnEqll. esto v1cnc a snuarse a 1n1t.."ld de ca1n1no L'TTtrc- lo que cabna esperar en un líquido de origen 

celular y otro que se den va de fuentes cxtracclularcs ( el potasio St."Cl"CCor tiene unos niveles que son 6 a 7 

veces los del plas1na, pero solarnente una quinta partt: del potasio celular 

BICARBONATO: Los niveles d,.. b1e-'lrbonato en la saliva sit!,Ut:O e~1:rcd1amcntc y en fonna general a 

los del socho La pnnc1pal diferencia cstnba en que sus contracc1onc-s no salta.11 wn alto como las del 

sodio Sin en1bargo, en general. la relac1on entre bica1-bonato del plasma y el secn..'1.or es rnucho 111-cnor 

que la correspondH..>nte dr..'I socho. 

CLORURO En las casas inf'enores no cstimulacfas. la conccntra<:16n de cloruro varía ~tre 30mEq/l y 

20mEq7!1 entonces. la concentración del ión clon1ro empieza a numcntar y la porción de secreción 

estimulada de la curva de concentración es muy similar a Ja del bü;:<irl:>onato. 
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DISMINUCJON DEL FLL'JO SALIVAL Y PRODUC'CION DE CARIES EN EL HOMBRE 

La x.eroston1ía puede ser la coosecue11c1a de una variedad de canes en el ho1nbrc segun las co11d1c1ones 

patológicas que se cncucntre11 en el hon1br<..'. corno his .._•nltstadas a conunuacion 

A) - La sarco1dos1s puede abarc.'lr fimc1ones r.._-duc1d:1s d.:: las glandulas saJ1val.::!. 

B) - El sindro1ne de S1ogrcn cons1s1c t..'tl xt.-rostonua. "eroftalrn1a y una 1..-i1fcnncdad del 1c11do conectivo 

C) - En rad1otcrapm de.' cabcz.a y cudlo las glándulas cst:m dentro dd rayo pnnrnno. esto puede 

provocar la "erostomia. ya que dichas glandulas sufren atrofia. fibros1s " una 1e.lucc16n aguda de la 

secreción 

D) - La e.xtracción qu1n.Jrg1ca de las glandulas s~-ilrval<.'s debido a la presencia dr.! neoplasias puede 

ocasionar una xcrostomm localizada 

E) Es ftecuente que pacientes con diabetes mcllFtus, se quejen de rescqu1..>dad en la boca. 

F) - Las inf"cccioncs virales agudas de arcas que incluyen a las 1Jlándulas salivales dan por resultado la 

xerostom1a temporal. 

G) - Ansiedad. tensión mental dcprcs1on pH..xfcn disn1mu1r en fonna temporal el fluJO salival 

H) - En contadas ocasiones la xerostomia puede deberse a la ausencia o mal fom1ación congenitas de las 

gliindulas salivales 

En condiciones de xcrostomía, ocurren altcrac1oncs. t.."lnto en la cantidad con10 en la composición 

bacteriológica de la placa DespuCs de la 1rradjación de las gl.:indulas salivales principales, stn..,:itococus 

mutans. lactobacillus especies, levaduras (espcc1aln1cnte cándida albicans). actinomyccs y 

staphylococus, aun1cntan en la placa se han observado reducciones de ne11lonella, S. sanguis. Neisseria, 

Bacteroides y Fusobacterium. J\..fuchas de las caracteristicas fisicas. químicas y biológicas de la saliva 

t.Jenen. en un moniento o e.n otro, una 1mpl1cac1ón muy importante.La secreción de cada tipo de glándula 

presenta una composición Unica. asi, por ejemplo la secreción de las glándulas salivales 

submand1bulares contiene aproximadamente 50~ó mas de calcio (6.8 mg de calc1o/IOOmJ) que la de las 



1 

g)cindulas parotidas ( 4 1 mg de calc1ot 1 OOml) semejantes diferencias regionales pueden mflu1r en parte 

en la relativa 11unun1dad observada contra la canes en los d1<!ntes mfcnores antenorcs y en la n1ayor 

frecuencia de depósitos de cálculos 

AMORTIGUADORES SALIVA.LES 

Es una solución quc nende a n1antener un pH co11sta11tc Una gráfica del pH con1parado con el 

equivalente de ac1do o alcah agregado a un amon1guador corresponde a la curva de tttulac1ón Sistemas 

amortiguadores prmc1palcs s~n Bicarbonato- ac1do carbon1co y Tosfato 

Por vanas razones. el B1carbo11ato es el niás 1n1portante di! los an1ort1guadores salivales 

1 

1) - Pued1'! amortigu<ir rápidamente mediante la perdida de B16x1do de carbono (comparado con la 

sangre) 

2) - Su pk se ascnleJa al que se ~11clK·ntr.1 en la placa. y por lo rn1stno es mas cfectrvo en ese nivel 

3) - A m .... >d1da que aumenta el flujo salival. la conccntrac1on de B1carbo11ato fan1b1en aumt.'flta en gran 

escala (al igual que el !'ia). mientras el fosfa.to cae ligeramente al aumentar la frecuencia del flujo 

La Di;ilisis de la saliva que ehmma tanto el Bicarbonato como el fCsfato. pero no las protcinas. da por 

resultado una perdida total d..: la capacidad amortiguadora de la sahval Esto md1ca que las proteínas 

salivales pueden ser om1t1das como arnort1guadores en la sahva 

La urea es excretada contmuan1cnte en la saliva, los microorganismos de la placa pueden convenir la 

urea en otros productos nitrogenados y amoniaco El arnomaco así fom1ado puede servir tambien como 

amortiguador 



1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

Determinar Ja susceptibihda.d a la caries mediante pruebas realizadas a individuos adolescentes no 

portadores de aparatos ortodónticos y canes inactiva 

1 
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1 OBJETIVO 

OBJETIVO GENERAL: 

Determinar el pot:encíaJ cariogCnico del nUntero de colonias de S mutans y Lactobacillos en individuos 

con canes macttvn 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS: 

1) - Cuantificar la población total de S mut:ins :-.· Lactobac11los presentes en individuos con caries 

inactiva 

2) - Detemunar el número de individuos susceptibles a presentar caries activa 

3) - Implementar med1<ias de control en caso de un aumento significativo del elemento patógeno 
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1 HIPÓTESIS 

La mala higiene bucal y Jos malos hBbitos aluncnt1cios, son un factor pi-echsponente para el aumento de 

colonias de S. mutans y Lactobacillos y consecuenten1ente Wl riesgo mayor de canes. 
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1 "fA TERIAL Y METODOS 1 
1. TIPO DE ESTUDIO. 

Es un estudio descriptivo long1t11dmal anaht1co. la población que se incluyo fiie de 30 pacientes de ambos 

sexos. ~stud1antes de una l!SCUt!la secundaria. siendo la n1ucstra de 10 pacientes de 12 años, 10 de 13 años 

y 1 O de 14 años todos su1 lesiones CV1dentcs de caries dental 

2. RECOLECCIÓN DE DATOS. 

Se obtu\.o una mue:r;tra de sahv.:t de los pacientes seleccionados sin aparatologia en boca. 

3. CRITERIOS DE INCLUSIÓN. 

A> Pacientes con edades entre los l ::!. y l 4 años 

8) UltUua v1s1ta al dL"nUsta 3 meses acr<is 

C) Pacientes hhres de caries activa 

4.-CRITERIOS DE EXCLUSIÓN. 

A) Pacientes en ti-atamiento con antibióticos. 

B) Pacrentes con aparatos ortodóntlcos 
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PRUEBAS DE SUSCEPTIBILIDAD A LA CARIES 

En la actualidad no existe ninguna prueba ideal. aunque las pruebas de act1v1dad de caries son valiosa 

ayuda para la motivac16n del paciente en un programa di:! control de placa . algunos de los propuestos 

para llevar a cabo una prul!'ba exacta d.:!' prueba dc suscepttbiildad a la cant!"s son los s1gu1cntes 

PARA EL CLÍNICO 

• - Detennmar la nec:es1dad de csta.bk'C<c"r nwd.1das de control de canes 

• - Actuar como indicador de la coopcrnc16n del pacu ... ~te 

• - Ayudar en la determinación de cuando se deben conceder las citas de controt 

• - Como una gula en la inserción de restauraciones costosas. 

• - Ayudar en la deterni.inac1ón del pronostico. 

• - Actuar como una señal preventiva para el ortodonc1sta en la colocación de bandas. 

PAR.A EL INVESTIGADOR: 

• - Como ayuda en la selección de los pacientes para los est.udtos sobre caries 

• - Corno ayuda en la selección de agentes potencialmente tcrapeutic:os 

• - Servtr como indicador de los periodos de cxacerbaci6n y remisión 

El cor.ocmUento actual del proceso de caries indica que esta influenciando por tres variables principales. 

la flora bacteriana (específicamente, la de la placa dental) el sustrato, y la susceptibilidad del huésped 

(el diente y 13 sahva) 
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1 PRL'EB . ..\ DE CAP.-\CID..\.D ..\\10RTIGLADOR.·\ 

ACC'JQ;"\.· La cap:u:1dad ;u110Jt1guadora se pucd...- Cua11trf1<.·ar 111..-d1ant<.' t.•I U'.-.0, ~a S<!'.'.l d.:- 1U1 1m . .'d1dor del 

pH o de colorantt.'S md1ci1dorcs La µrucba u11dc /;i cantidad d ... • 11ul11nctros de nc:ido requerida para ba1ar 

el pH de la sall'•a arra\<.."S de un pcnodo arb1trilno del pif. C<.~ltlo por CJL'mµJ0, de un pH d.:- 7 O a otro dc

b O as1 co1no la c:i1111di1d de .:i.c1Jo o base n<!'cC~ano µara //1..•\·ar '"'los C<.~lor:i11tcs 111d1c:idon•s a su ponto d~ 

ec¡u1l1bno 

EQUIPO: 

El cqt11po ll<..'CCs<lno mclu ... c un m001dor rf.._.¡ pH ~-un l..'qu1µ0 d..- t1t1bc1011. ac1do lact1co O 05 n. base 0.05, 

PROCEDIMIENTO: 

Se deposnau ckbaJo del accn<." d1<!'z 1111l1l1tros de s;ihva e~tnnulac.J.a µor lo meno'> u11a hora dcspucs de 

haber conndo '.'1111 d.: cs1a 111czcl~t 5<." n11dcn l:n un 111a1ra2: d.:-sp11,.;.;, dt.'.' cone~1r .:-1 medidor del pH con la 

te111p1..•racura a111b1cnt.:il. :::e a¡usta el pH de 1;1 sal1\·a .;:1 un '-·alor Jl' 7 O ;i.;;regandole ;ic1do lacoco o solución 

base El n1\.d de .:leido l.:ict1co en el cdmd10 gradu:tdo se 1cg1strr1 llllL'Villllt>tllc L1wgo se le agrega el 

ac1do lác11co a Ja 1nucsrr:i qw.· SL' va a c-.;:inunar hasta c¡uc se obtcnt.':a un pH de 6 O El núniero de 

nulmtL'trns de .1c1do lac11co que se l1L'C'Cs1tan par."! 1e<l11c1r el pll de 7 O a b O es una rncdida de la 

capacidad an1ort1~11a...tora Este \·.;:1lor put...¿c convt>rtlr!iC a n11!1cqu1\·illcn1cs por 11110 

La saliva de aquellos md1v1duos. cuyas bocas contienen un numero considerable de lesiones cariosas. 

con frecuencia ti.:nen una capac1d.:id amo11iguado1a al ácido mucho n1as baja que Ja de fa sa!i .. ·a de 

aquelfos md1v1duos que se encuentran rclativainc11te hbu•s de canes. sm embargo, esta prueba no se 

corrclac1ona eu fonna adecuad;:i con la act1ndad d.:: c.,n~s. 
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1 PRLEBA DE BACTO Sr--:YDER AGAR 

Empico: La pn1cba de Bacto snyder agar es empleada \.."ll la estimación colonmctnca del número relativo 

de lactobac1llos en la sahva 

HISTORIA: 

1 

La pn1cba de Saeto snydcr agar es empicada para la dL>tcnn111ac1ón colonmCtnca dd nivel y la cantidad 

de la producc1on de acido poi- orian1smos en la saliva. cotno es descrita por snydcr y despuCs de cinco 

años de cxpcncncia se comprobó que la prueba nlo<l1ficada cs supcnor en snnpllcidad y exactitud al 

proccd1nucnto angina!. 

PRINCIPIOS: 

El mctodo esta basado en la producción de a.cado en un nux.lto carboh1dratado por medio de 

microorganismos acidog(.."ntcos obtcmdos en la ca .. 1dad bucal. la reacción es la cv1dcnc1a por medio del 

cambio en el color del md1cador. que va del verde Bano Brom Crcsol. ó verde azulado a un color 

amarillento. la prueba nos pem1itc conocer una perfecta correlación con el conteo de phtcas de 

lactobactllos 



MATERIALES Y MÉTODOS. 

FORMULA: PRUEBA DE BACTO SNYDER AGAR DESHIDRATADO. 

lNGREDJE:--;TES POR LITRO 

1 Bacto typtosa 20 g1an1os 

2 Bacto dextrosa 20 grarno~ 

Cloniro de sodio 5 gran1os 

4. Bacto agar 20 gramos 

5. Saeto brom cn..•sol 

6. verde O 20 gramos 

7 pH final 4 8 - o - O 2 a 25 grados ccntnfugados 

8 Una hbra equivale a 7 htros del rnt..-d10 final 

METODO DE PREPARACION 

1.- Suspcns1011 de ti5g en un litro de agua d~stilada o deioniz.ada y calentarla hasta que hierva para que 

se disuelva completamente 

2.~ Distribuirla en tubos de ensaye de IOml con tapones. (s1 se emplea la modificación de la prneba 

a Iban, entonces. utilice tubos de ensaye de 1 OOx l 7 nun. ) 

3,. Esterilice ctt la autoclave por 15 mmutos a l Slbs de pcesión. ( 121. grados centig:rados) 



4.- Permita que los tubos se ref"ngeren en posición recta 

PROCEDIMIENTO DE SNYDER E INTERPRETACIÓN 

La mejor f"orma de recole...--tar espcc1menes. es antes del desayuno y antes de que los dientes sean 

cepillados o justo antes del lunch o la comida 

PROCEDl\tlENTO SSYDER 

1.- Recolecte los t."spccunenes de la sahva en un frasco estenhzado o en una botella mu.'Tltra.s el paciente 

masca parafina µor trt!s nHnutos 

2,. Agite los cspccinh."ncs r\.•cokctado~ compk-tamcnte ;. trasladdos a un tubo deo O 2 mi cst<!nl par:i: la 

prueba de bacto snydcr ag<tr dcrnt~"tlo ;.· congélelo a 4°" grados centigrados (la prcparac1on a exanunar de 

los tubos .!5 calentada en agua hin 1cndo. baño :'\1ana por 1 O nunutos y congelada a ..i5 grados 

centigrados ) 

3.- Role los tubos moculados para mezclar la un1forn11dad del cult1"0 con el 1ncd10 y pc-nn1tl:I que se haga 

sólido en pos1c16n vertical 

4.- Incube a 3 7 grados cc-ntigrados por 7"2 horas y obscnc d color por 2-l.48 y 72 horas 

OBSERVACIONES 

Se ex.aminaron los tubos dtanamcntc por tres dia.s y anote los cambios en el color comparándolos con el 

tubo del control lncultívado. La observación er. el cambio de color se obtiene por medio de el reflejo de 

la luz con los tubos colocados en contraposición en un f'ondo blanco. El color cambiará de verde a un 

color arnanllo 



POSITJY.Q.._ E 1 cambio en color es tal que el verde no pat"CCe dominante. 

El récord es de ....... a ...--+-+....-

NEGATIVO_ No h<ty cambio decoloró existe una ligera desviaciOn. sin embargo el verde aún domina. 

El record es de O a ~ 

ACTIVIDAD DE C ARlES 

INTERPRETACJOS 

r-..tarcado 

l\.1od .... •rado 

Ligero 

Negativo 

24 

pos1uvo 

negativo 

negauvo 

negativo 

48 (hrs. de incubación) 

negattvo 

positivo 

negativo 

m:gauvo 

La 11nerpn. .. "tac1611 de los datos del laboratono. como se 1nucstra a continuac1on con act1V1dad clinica, 

depende de la cxpencnc1a y la mtcrprctac16n de vanos factorc~ 

1. Los datos md1can un1cam.;-nte lo qu.:.- esta succd1..:-ndo en el n1on1C11to .:.-n el cual el fue n .. -colcctado . 

..... Por lo menos dos c::>pccimcncs recolectados. dL>tlfro di:- 2 a -1 d1as. dcb<.•n ser obtenidos para establecer 

una linea base ó un punto de rcfcrcnc1a 

3.- Ün1can1cnte cuando uno o dos cspcc1me11cs han sido cultivados se puede obtener una predicción. 

4 - El laboratonsta debe estudiar suficientes casos por medio del empleo de datos de laboratorio para 

establecer bajo su propio criterio el valor del Slb'Tlificado para el propósito acordado 



1 BACTERIA MITIS SALIVARJLJS AGAR 

EMPLEO: 

La bactena ~htis sahvanus agar cuando es co1nbmada con la ~olucion bacto champan tcllunte al l~O es 

un n1edio selectivo para el a1slanucnto dd str<-iHococo !\fit1s. el J\frt1s sahvarrn!:> y el L"l'Hcroc1to La 

soluc1on de potasio tcllunti.! preparado )-' estandanz.a.do es un1ca111cn1e cniple.c"tda con la bactena M1t1s 

sahvarius agar Para tener un m:ayor co11oc1n11cnto con r.;:5pect0 a '-'stc proc .. :d11111..:>nto s ... ~ debe observar la 

solución bacto champan tcllunte al lºo 

HISTORIA 

La bacto.!na J\.lius sahvanus agar es preparada de ac11crdo a la f6nnula descnta por Chapman. Algunos 

bacteriologos se refieren a estos 01gan1s1nos como ••streptococos v1ndans - y co1no " streptococos no 

hemolit1cos·· respectivamente, debido a su alfa y gan1a en la hcmod1áltsis de la sangre agar, preparada 

bas3ndosc ~l la mfus1011 del cor.azon d.:! la bact.iria agar o en la sangre que es la base de la bacteria 

tnptose agar El m1..,•cho fin.:il que contiene la soluc16n bacto champ;rn telluntc al 1 ~o es altaincnte 

selectiva para estos organ1s1nos haciendo posible el a1slam.iento de los mismos en cuanto a los 

especímenes ampliamente contaminados ta.les como heces -fecales o exudados provcruentes de diferentes 

cavidades del cuerpo 

Metodos distmtos han sido empicados para llevar a cabo el a1slam1cnto del streptococo y el enteroc:oco 

de cultivos mezclados Snayder y Lichcnstcm, empicaron el Bcido de sodio para mh1b1r el crecilniento de 
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la bacteria mclu'.'--·cndo a ··prott!llS Chapman descnb10 el mecho tellunte y un medio actdo para el 

aislamiento de la bactcna saln.anus v hac:tt!na '-fins 

Chapn1an ti!t! capaz de d.:mostrar .:1 streptococo patogén1co en un O:">º o de cspc..>cnnencs ÍL>cales mváhdos 

cron1cos La pa1o~~c111cirlad dL' estos strcptococos fue dcternunada por n1t..xi10 de cultivos de acuerdo al 

n1 .... i.todo descrito por Chap1na11 t!fnplcando hc~yJ....-socmol 

Los estudios cornpar<ldüs han dernostrado que este n1L"d10 es sat1.;factono para el a1sla1111cnto del 

streptococo '.'-- d entt:rococos dL' los especunencs an1pllan1cnte conta1n111ados derivados de una vanedad 

de espccuncnes el nucos 

PRINCIPIOS 

Chapman reportó mctodos compll.-"tos y detallados para C'I a1sla1111ento y Ja exarnmación de la 

patogen1c1dad del streptococo focal Las d1\11cmnes dccnnah.'s d<! los e~pccnncnes son preparadas. y el 

O Olnun de las soluc1ont!s son d1stnbu1das y roseadas por nwd10 de un atom1zador de v1dno sobre la 

superficie del 'l1t1s sahvanus agar que contiene tclhn1w Las placas son incubadas por ~..fhrs 

exactan1entc a 37 grados centiBrados. el S ~htrs produce pcqucrlas o d1mmutas colontas de cnTcrITlecla.d 

azul, algunas de las colonias quizá sean mas fjclimcnte d1stmt:u1bles por rnedio de una mcubac1ón m3s 

prolongada El S sal1\•anus produce colonias ··gotas de goma·· debidas a quo: estas presetnan 

C01racteristicas con10 el color azul de superficie suave y áspera. llegando .'l medir de l a 5mm en su 

diámetro depc-nd1endo el número de colonias ei1 la placa 

El enteroc1to fonna colomas en color azul obscuro o en color negro con caracteristacas como· brillantez, 

bordes ligeramente levantados. con diámetros de 1-2mn1 Estos organismos, pocos de los cuales son 

patógenos. quizá se.an un poco diferentes a el S. !\.11tis y el S. sahvarius part1cularTT1ente cuando son 

observados por me<ho del reflejo de Ja luz El S beta hc:nolit1co se parece a el S. M1tis. 



Otros tipos de strcptococos no han sido estudiados en este med.10. Chapman reporto que el ·· Erysapelo 

thrix rhusiopath1e·· produce colonias incoloras convexas.Este personaje también d1ó a conocer que los 

organismos cohfbnnes no son mh1b1dos, ya que produce colonms de color cafC Las paniculas 

esparcidas son rarmncntc observadas Las tnucstr.ts crecieron dcspucs de dos dias de incubación. 

FORMULA 

Bactena l\titis salivanus agar deshidiatada, mgredientes por litro· 

Bacto tryptosa __ _ _____ lOg 

Proteose pcptonc #3, d_';fco ------ ---------------- 5g 

Proteose peptone, dyf"co -~--· ---------------- 5g 

Bacto dextrose -·-·--------------------------- lg 

Sacharosl! dyf'co ________________________ 50g 

Dipotasium fosfato------------------------- 4g 

Trypan azul---------------------------- 0.075g 

Bacteria cnstal violeta----------------------- 0.0008g 

Bacteriaagar ---------------------------15g 

pH final 7.0+..0.2 a 25/c una libra equivale a 51 de medio. 



MÉTODO DE PREPARACIÓN 

J.- Reludrace el m._"<f10 con una suspens1on de QOg y disuelva en un litro de agua destilada o desionizada. 

2.- CahCntcla hasta que hierva potra disolverla completamente 

3.- Esct:!nl1;z..ar l :"111 en autocbve a una pres1on de J 5 libras 

4 - Congele la soluc1on de 50 a :"'.'grados cent1grndos 

5 - Coloqucla i:n pl.:tca>., agri:gu.:: e:xact~-i111cntt: 1 ml:I de soluc1on bacto champan tellurite. No caliente el 

mecho despucs d~ hal:ier ;¡grcgad(,_1 la soluc1on tcllunte 

6 - Vacíe la soluc1on en placas de Q"'inl en rec1p1entcs de 25ml 

ALMACENAMIENTO 

Bactenas :\.1lt1s sahvanus ag:ar ______________ .debajo de 30 grados centigrados 

Placas prcparndas de 2 a 8 grados centigrados 

CONTROL DE CALIDAD 

Polvo deshidratador especificaciones de ideruidad azulado beige, homogéneo libre de 

fi-otación del O~o de la soluc16n H 7.0 +- 0.2 a 25 grados centigrndos 

Medio p.-cparado ________ azul rey profundo ligeramente opalescente 

Respuestas tipicas de cultivos de las bacterias muis salivarius agnr con la solución bacto Chaprnan 

tellunte despues de 18 a 2-4hrs n 35 grados centígrados 
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ORGANISMO CRECIMIENTO 

DESCRIPCIÓN DE LA COLONIA 

• Escherich1a Coll atcc 259:?.2 ---------inhibida 

• StafiJoco.;::o aur.:us atcc :?.50~3 inhibida 

• Strcptococo llllt1s atcc Q895 _________ de bueno a excelente azul 

• Strcptococo pyogcu~s atcc 1 0615 ------- de bueno a excelente azul 

• Streptococo sal1vanus _ de bueno a excelente azul ·•gotas de gloria-

EMPACADO 

Bacteria rn1trs salivanus agar ------------- l libra ( 454g) 0298-10-0 

Solución bact.o Chap1nan tellurite ------------ J"}.ó 6x:I mi 0299-.51-8 

6x.25ml 0299-66-J 



1 PROCEDIMIENTO 

Se estimulo 13. saltva con pastill.:Js elaboradas a base d~ cera de campeche y parafina. las cuales se 

lt\aSÜcaron durante l min. depos1tilndose la saliva estimulada en tubos de ensaye estériles de lOm.l 

En las s1gu1entes dos horas posteriores a la toma fue1·on transportados al laboratorio en un recipiente con 

hielo(hielera). para preservar la muestra 

1 
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TRATA'11ENTO DE LAS MUESTRAS EN EL LABORATORIO. BREVEMENTE 

La sahva se agita en vortc' poi }Osct-; para n~ahz..•r diluciones senadas 10 -1 y 10-2 de saliva al lOºó 

O Olml. Se tnocula el medio d~ cultivo en la caja de Petri con '.\1SB. se d1!>pc-rsa la rnuestra con un 

basto11c1llo de v1dno estcnl. con la dl!uc1on de la saliva 

Se incubó en una atm6sfcra al Q5"'o de nitrógeno y 5~0 dcd1óxido de carbono por 48hrs a 37C. DC"spués 

de la incubación, las c.-iJaS dC' di..~jaban r. .. --posar a tcn1pcratura ambiente durante :!4hrs inás 

Se exanunan las cajas para cuantificar las unidades fonnadoras de colon1as la cual se anota en la 

encuesta. 

En la prueba de Bacto Snyder Agar, el medio de cultivo se pone a baño l\1aria a 45C. posterionnente se 

maculan 4mJ de saliva y se coloca en la incubadora a 3 7C. y se realiza el conteo de colonias a las 24, 48 

y 72 horas. 
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1 RESULTADOS 

En Ja ntucstra estuchada que" se constnu~·ó por 30 pacientes de los cuales 18 fueron femenmos y 12 

rnascul1nos 

El total de la poblac1on prcscnco una edad promedio de 12 a 14 aiios. acomodando a los pacientes de la 

s1gu1cnte f"om1a 

10 Pac1entt.>s con l 2: afias 

O JO Pac1ences con 1 3 años 

C· 1 O Pacientes con 1-J anos 

En tal caso tod.:I Ja población r1.:-sultó no tener indicios de caries ( 14. Pacientes) había pacientes que 

contaban con caries u1act1va (16. Pacu .. "llles) 

En las tablas s1guwntes del indice CPO (canados. perdidos, obturados), se muestra que toda la 

población l"esultó estar exenta de canes. Sólo se encontró un paciente con tendencia a desarrolhr caries 

de de grado s1gnificarivo, debido a que presentaba vnrias rcstaurac1ónes (5 en total) 

Tamb1Cn se manifiesta que a excepción de 2 personas todas presentan el total de sus dientes 

pem1anentes~ a estos pacientes se les encontró en la prueba de susceptibilidad a la caries gran 

propensión a desarrollarla 

.-,-:, .. :.· 
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En las tablas l. 11 y 111. se muestra la d1stnbuc1on de las umdades f"om1adorns de colonias (UFC/ml) de 

S. mutans por mdl\:1duo. En el estudio se observo que dentro del grupo de 30 personas solo 4 superaban 

las 100 Unidades Fonnadoras de Colonias CCFC/ml) 

Dentro del grupo de pacientes de 1 ~ aiios se cncontro que estos encabezan la hsta con 1nayor i11cren1ento 

de UFC. Le sigue el grupo de pacientes de 14 años los cuales d1smmuyen un poco en las UFC. El grupo 

de pacientes de 13 años son los que present.;in menor porcentaje de UFC 

En la prueba de susceptíbthdad a la caries Saeto Snyder Agar. los resultados nos arrojan datos. de que 

todos los cultivos no tuvieron un cambio s1gmficat1vo en cuanto a su colór a las :.'.!-1 hrs. pcnnanecieudo 

de color verde.lo cual mdica un resultado negativo. a las 48 hrs se encontró un cambio de tonalidad 

hacia una colorac1on amar1llcnta. md1ca11do tendencia hacia el resultado positivo 

A las 72 hrs se ve que la tonaltdad resultó c<tmb1ar completamente hacia amarillo. lo cual confimta el 

resultado pos1t1vo. 

Así conrluimos que 29 pacientes. presentan una d.ispos1c1ón moderada hacia 1.a presencia de 

lactobacillos. Sólo un paciente manifestó cambio de color desde el primer dia hacia positivo. 



PACIENTE 

1 

2 

3 
4 

5 

6 
7 
1 

9 
10 

~ 

INDICE DE DIENTES 
CAREADOS, PERDIDOS Y OBTURADOS 

(C.P.O.) 

RESULTADOS EN PACIENTES DE 12 AÑOS DE EDAD 

CAREADOS PERDIDOS OBTURADOS 
e p o 

o o 1 

o o o 
o o 5 

o o 2 
o o 2 
o o 2 
o o 1 

o o 2 
o o 3 
o o o 



PACIENTE 

11 

12 
13 
14 

15 
18 

17 
11 

19 
20 

~ 

INDICE DE DIENTES 
CAREADOS, PERDIDOS Y OBTURADOS 

(C.P.O.) 

RESULTADOS EN PACIENTES DE 13 AÑOS DE EDAD 

CAREADOS PERDIDOS OBTURADOS 
c p o 

o o l 

o o o 
o o o 
o o 1 

o o 1 

o o l 

o o o 
o l o 
o o 4 
o 1 3 



PACIENTE 

21 

22 
23 
24 

25 
26 
27 

28 
29 
30 

~ 

INDICE DE DIENTES 
CAREADOS, PERDIDOS Y OBTURADOS 

(C.P.0.1 
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1 DISC"LSIO'.'. 

En la pr<!S<!lltil lll\.CSl1g¡1c1011 ., ... <..'llCOnrro qui.' -l 111dl\1du0::. Jllt..'S<.'llla11 ¡dt.-:os lll\.d<!s d,_• S 1nut¡111s qu.: en u11 

periodo no pro\011gaUu pr.xlr1;u1 d1..•sar1..__1l/¡¡1 li.:'..1011 ... -<; c:arH>S;-t'.. g1.1,1.:s dl..'U1do a l;:i poca atc11c1011 ,,1 cuidado 

ton1ar ..:n cu1..'nt.• '1•11.' lus otro::. .~n su¡c-t._..,_,, t1 ... ·n.! ... -11 a d ... ·o:.:1rroll;11 t111 ¡lrc...: ... ·o,o b:1<;t;111te '>L!.~111frc;1t1\.,.., 

Se VIO qu..:- tcido:;: los paci ... ·111..._•::. !1.._·11.:n un.i !ll:l'-•'' :-u:..:::<...'pt1b1!1d:1d .1 b C:.:ll re,; q11c- ._.,1st<..: un.-i clar:i C\.1dl.'11c1;1 

darlos a los or!o-'.an"" d ... ·11:.-.1 ,._-,,, " 11..'tid.,.., d ... · <ll'vr .-, ... h' 

Las 111vcst1~¡1c1rn1·:"' '-''P'-"nn1 ... ·r11.1k·s '.· q11d'-'1111ul,):;1c.1' !1;111 d<.·n1n::.tr·.,,1<, que c:11..•rtos aluncntos y patrones 

la c.ancs d..:11t~1l por t:11nl1. en be; rn<...•d1d¡1:; P''-'"..::111:.,,·;-is (.'11 b .... -an ... ' '· ;ic-t1v;-i de 111d1v1duos y gn1pos se 

dcbcnan 1nclu11. Jtmto con •. :l .;u!\110] ch· l;l placa~ d uso d._• tl11oru10. !os consL'¡os dH:t..::t1ccis 

As1. cuando ..:l '-'"-iltlK'n ..:-l1111cu 1 ... ·-...:!.l ;ilta ¡_¡:;t1.,,1dad de- la c.:ira::- d ... ·bc r..:copilarse Ja 111fom1ac1on 

conccn11c11tt: a [,),; h;i.b1tos al1111c1Han•.:>:, dd pac1c11t ... • par:i 1dcnt1ficar ;1qudlos factores d1ctet1cos que se 

consideran de 1111portanc1a para el desarrollo mcontrolado para el progr<..'SO de c~nes Sobre esta base es 

posible ayudar al p.""1c1c11tc a rcducu- t:l potc11c1al c,·u1ogcn1co de la d1.;-t;i por el halk1zgo de alin1cntos 

altemauvo;;; atract1\.0S sug1ncndo 1nod1fic~"lc1on.:-s rcaltstas de los patrones de consumo Tales consejos 

requieren un conoc1nu{"nto gc1ieral de la nutnc1on. dada la nnportancia de un acuerdo global entre los 

consCJOS de la du .. -ta para la prcvt...'f\c1on de la canes y p.1ra la nutnc16n t..'fl g1..•ncral 



1 CO!\.'.CLL.:SIO!'.'ES 

En conclus1011. vanos estudios han rnosrr.-.do que el S n111fnn!>' Jos l:tetoh.,ctlos '--'stan rdilc1011ad1._,s C<-lll el 

desarrollo de la c.;ines dental sobre d c;.111alrc liso S111 crnb.i.rgo, es c:v1dc111.:: qw.::- los n1v.,.•les de cs!as 

bacterias sobre un area local1z.,da. proc1._•d1L·11do ;1 1111;-i 1._.srui1 de car,c!> pu.:dc 'ª11,1.r ,__·11 gr;in n1;i11.._•ra 

En la pl<ic:t de /;is supL•r-fic1cs pro,1n1alcs de 1.._-.s d1c111c<; dr>n(h_· .-_;c11cr:iln1enf<.'• L'-lst,_• tm.:i g1a11 variedad de 

grupos bacterianos . ._•I 11u1ncr.:i r._•laft\<' d._• •.'~tns Or,!_~a1J1'>1\1<.>~ 111;1\<lll!,1.r1.11111..•11t ... • es llk'll<.1f dd 10° 0 d'-"I 

valor rotal de la flora culr1v;ibl'-' ;i1H.._·rio1 a la dct1..·cc1on d·· b c.inL''>. ' la rcL1cHJfl ..:;,i11 l.'I m1c1ac16n de la 

cant.•<; di:nt<1l L'S rnt.'ll•l5 1._•,·1d:..•nte 

Ba10 otras c1rc11nstanc-1;is, por <-'JCn1plo l'll cone.11.1n11 con Ja canes en la l:ictanc1a. c1ert;1s superficies del 

diente. pnn1ordialn11C"nte las superficies bucak•s de los 1nc1s1vos pnn1a110.<. supcnorcs. pueden ser su1ctas 

a una considerable co111pct..-nc1a de hidrato.<. de carbon 

Pa1·ece que esto está unido a la fuerte colo1117..ac1ón de Ja superficie del diente por el S. nrnt.illlS y los 

lactobac1Jos y su asocmc1ón al desarrollo de la canes del esmalte es miis clara. 

Tambicn se e'\."1dL"Oc1a que varios estudios. que las supcrf'ic1cs del d1ctltc marcadas pueden ser 

colonizadas por los lactobacilos S rnutans o ambos. aun en gran número, y todavia pcnnanccer sanos 

por largos penodos de tiempo 

1 



Esto sugiere que otros factores de caracteristicas tanto bactenanas como no bactemmas del an1b1ente, 

ern:rc los que penniten el establecmuento de la flora especifica, estan 1mphcados en el desarrollo del 

esmalte 

En este contexto. debena ser de mtercs la futura aclarac1011 de la unportancm de las bacterias 

productoras de alcal1s y la ut1h~c1011 de ac1do que se proviene de los alimentos por parte de las bacterias 

de la placa 

Concluyendo. se (Hiede dí..'c1r lo siguiente sobre la producc1011 e ba1atcrias cspcc1fícas )'Ja 1111sutción de 

la canes del esmalte 

Existe una asoc1ac1on con un gn1po de bactt!nas ac1dogcn1cas de la placa Esta asoc1ac1ón no ~ 

1gualn1ente fi1erte con todos los grupos presentes. El S sanguis. el S, m1t1s y Act1nomyc(..>s sp no parecen 

au1nentar en nun1ero coinc1d1endo con el desarrollo de la lcs1on 

6Ci 
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