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INTRODUCCTI ON

La Paevencifn pana fLa Salud ¢s un confunto de acelo~
ned que el sex humane ha ido desarrollando desde su apanicifn
¥ s¢ podafa pensar en un principlo como um acte imstintivo y
mis tande comp aecsultade de su evolucdédn gracias a La obseava-
cifn, aegistac y andlisdis de Los hechos, LLegando a conforman-
L2 como una disciplina,

Se considenn gque ¢s5 debex de Los profesionales dar a
conccen Los conceptos de Prevencifn, para de este modo cbienen
et biemeatan §Laico, mental y sociat de una comunidad,

La paevalencia de La cardies dental ha aumentato de ma
nera conatante con el avance de La eivitizacifn; por efemplo, -
Los estudios de Lox cadmecs de Los antiguos griegos muestran -
que aproximadamente por el tlempo del nacimiente de Jesueristo,
108 de fa poblacifin estaba afectada,

Pana el afo Jago, despuls de Cristo, esta proporcifin

. se elevd a 20% ¥ en La actualidad en L2 mayorfa de Las Llama-
das civilizaciones occidentales avanzadas, La cifra se aproxima
a 100%,
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La caries dental y fa enfeamedad perlodontal 2on ~

Las afecciones mAs comuncs que padece el hombae accidental,

Teniendo como base estudios aealizedos pon algunas
i gituciones de salud en el pals, se pude obsetnvan La alta
prevalencia e incidencia de La canies dental que por Lo tan-

2o paovoca un alto fndice de p€adida prematune de dientea por
dicha causa,

ta necesidad de nesfauxan dientes caniados o de re-
emplazar Los dientes peadidos debido a la caxies, presenta al
individuo paoblemas de tiempo, molestias, imconveniencias, y
costo. Ademfs del sufnimitnto pensonal, L& presencia casi -

universal de cdaaies &n Laa comundidades, presenta o £a socie-
dad, un pacblema comsiderabhle,

EL dotoa y malestan causados pon La inflamacifn de
fa ﬁulpu, debido a &a progresilin de fa canits, ¢ bGaatante -
famitian y s¢ caleula que T willdn de nockes ae pieaden g §

millones de dfay zon altenados por um dolfoa de dientes cada
. aflo, tan a8to en Inglateana,

La caries dental no aflo es debide a un factor de
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de tipp tocal, como seala La higdene bucal, sino que se en-
cuentran Ligades vardos factorcs, gue pueden provocarn um pag
ceso candoao avanzade, en el cual, como se sabe, tambidn in-
Leavienen bacterias, aumentando Lo posdibilidad de disemina-
cifn de La ingeccisn desde el diente hacia siticas mds distan
Les poa medio del tonnende sangulnee y del sistema Lingdiica,

Lo cual debe mantenerse constantemente en £a mente.

Oichas Lesiones, que pueden Llegan a presgntanse en
el individue, no som un problema dnico paxa el Claufane Pen-
tiata, sino que ga d& mecesitanfa fa Imfeavencifn de odxos
_ progesionales en el campo de La Medicina,

Poa €sta, es dwportante que el Ciaujano Dendista -
conozea Loa MEtodes de Prevencidn para evitax de este modo,
en Lo posdible, ta apanicifn de La caries o en case de que ga
eatf presente evitar o disminuin esfas Lesiones neallzande un
tratamiento adecaado.

EL objetivo de eata teais es mencionan Los Wétodoa
de Prevencifn que 3¢ pueden-emplean en La actualidad pana Lo~
graa  una salud bucal satisfactonda, insistiende enm que, sdinm
su debdde aplicaci{fn senla mis alto cf Lndice de ta canies -
dental,



Loa Cinufanos Pentistas debenfan comocer y aplican
Los HEtodos de Prevenciln eon gque ae cueata y al wmiamo Liem-
po educan a Los padaes o famifiancs de Loa nifos de la impon
tancia de¢ €atos, contribuyends em gran wmedida a mejonax Lo -
salud bucal de La nidez, ¢ neducin asfl el alto Ladice de ca-~

niks que se paedenta en La gaan magonfa de La poblacifn infan
Lil,



CAPITULDG I

HISTORTA PE LA PREVENCfUN.

En algunca reportes de ftaibus de Indios de Amnica
tatina ya s¢ hablaba sobre La prevencifn de La carics dental
aingue no a¢ sabe con ceateza sl £a praciicaban como medie
profitdctica o como parte de algdn altuatl, {gnordndose el --
verdadens significado de £a prcevencddn,

De La taibu Inca, catablecida en Américe del Sua, -
alrededoa de 145¢, ase tienen vanias nefenencdas, ELRos uzfan
a Las enfeamedaded como ung consscuencie de sus pecadod y cue-
ga Lerapia ean su confeaddn a Los sacendotes. También habia
{ndicaciones en ecullunds anteriores de Lo mezola del aitual,
de La magia y de Las medidas racionafes, que econsistlan en -
use de plantas palncipalmente,

Lte misamg se enela en el campo
odontolfgico,

Garcilazo de La Vega, descendiente y chondsta Inen,
aelata que se¢ hacla al areodnis e nesponsable de fa pladida
de dientes y de La caries dental; debido a La veneraciBn que
‘sentfan pon &£, cuando Lo vefan en ¢l adre, cenraban fuexnte-
mente la boce, colocando La mawmo sobre otla, poague pznaaba;
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que al exponch au boea al anco faia, pendenifan sus dientes ¢
se careanfon. Esta cosiumbne, se puede obserxvanr todavla en

algunas ocasiones en Pend,

En otnra talbu, £a de Loa Tndies ChHiaibichi, eatable
cidos en una regifn conocida hoy en dfa cemo Vanizuela; et -
protonotan papal Petaus Mantyn Angleniua: nebout& antes de -
1525 en su "De Onbe Novo" (En et Nuevo Contimente], fa preven

ci8n con hojas de anbustos de Piud y Nashmubdi,

La hojfa enra dobltada, scstenida entre tos dedos, fnro
tada en Los dientes y masticada vigorosamente, asl fas supen-
ficies oclusales permanccefan clanas y Las comonas de Los --

dientes eran cublertas por una placa megaa.

En Ecuador, Los indicos Untotos, tenfan Los dientea
tefiidos de negro pon La masticacifn de hojas def anbusto yana
muco, peno eate color se deavanecls con el Liempn, Se cree -

- que estas hofas contenfenen una sustancia confaa La canies --
dental,
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En 1804, se indcia La investigacifn clentffica so0=
bre Los ejectos anticanies de Los flucruncs, al analizan Los
dientes 4ositizados de un mamut ¢ fa aceidn de Los Acidos
sobre Los miamos, donde se asocif al alto grado de satud -

denial con el hatlfazge de concenthaciones efevadas de {idon,

Despuls de unos afoa, se sugiere que el fluorunre
precipltado en dientes 4 huesos humanos era incorponade a
fatos mediante su ingestiln,

En 1822, al anatlizan Las aguas de un manantial en -
Calabad, ae encontald una concentraclfin de {2fon de 31 pantes

por millén, observdndose en La poblacifn efectos saludables
en Los dientes.

En 1843, s¢ tiene La primena neferencdia de La teaa-
plutica con fRurorxunc en Odontologla, cuando un dentista de
La conte francesa, UDesinrcbode, empaca sales de ffuoruno en
cavidades provocadas ponr cariesr "aunque Los fLuoruros tie-
nen La capacidad de endumrccen, no cumﬁzen totalmente con -
Hu catros deseos, debldo a yue se enfrentan o obstdculos como
ta saliva y Los {tufdos orales de Los cuales Los Afcalis e

fonman nfpidamente en £eidos y vicevensa,”



En ot siglo XX empieza La admindstracifn sistemfiica
de Los {Luorurod como un agente contra fa candes, en Los Estz
doa Unidos. Aungue s¢ tiene el antecedente de que el médico
Echart, def distaito de Baden, en 15874 recomendaba £a adminis
Lnacifn de fluoruno a ndiics duranie La ecaupedidn de sus dientes

gy a muferes embarazadas duhanie varios meses.

En 1892, Sinr James Caichtan-Broume, dice senfinse -
responsable def aumento de La ineidencia de canies pox canen-
‘cia de fLucrure administarado al esmalte y por una dieta pobae.
Poa Lo que aecomienda La adminiagracidn de ffuocruro a mufenes
embarazadas y nifiea en su foama natural, obfenilndolo de una
dieta que confenga cenreal con cdscanra; ademds de exdmenes den

tales nreatizados poa un dentista caldiflcado, 2 veces al afle,

En 1896, Atbeat Denninger presenta el tema "Fluohuro
un agente en contra de la enfeamedad de Los dientes™ en el
*Rhine Society for Natunal Science", Ponde dice que La pain-
cipal causa de fa cariea dental es una Insuficlente ingesta
de fLuorunocs en La comida, pen Lo que aecomienda compensan a

" €ato con La admindistracifn de fLuoruro de calelo,

En 1897, es fontalecida La hipftesis de La accdifn
anticanies de Los 4Luorunrcs pon su efecto antibacteriane vy

antienzimftico,
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En Dinamarca, ya en 1900, se mencdiona £a venta de un
complemento de fEuonuno de calols en polvo, LiEamado Fluonide.
EL cual enro distaibuide pon quimicos, tenderns o farmacluti-
cos pero no por dentistas y 4e decfan que sdlo tenfa cfecto

duxrante La mincralizacd¥n del eamalie,

En 1294, Canl R&se, dentlsta y expeato en Salud Pd-
blica decla que bebiendo agua con Lima aumentaba Lo resis-
Lencda a La candes, Porn Lo que nealdzé un estudlo con numeng
404 grupos de nidcs, presentdndofo en La Unlvensidad de -~ -
Frediburg in Breiagaw, siendo ol pnimanq en apoyar au teorla
.con estadfaticas de carica.

Postenionmente ecate Laabajo fue realizado por "Cen-
fen fon Dental Hygiene"”, en Dresden, siendo Rise el directon
gundando una {natituciln sespaldada por Karl Augusdt Lingex,
fabricante de enfuagues bucales, guien Lambidn escaibis nume
rosos artfeulos cientffdcos. Peno en 1909 fue disuelfa ecala

institucidn por fnicclones existentes entae Rise y Lingen.

€En 1907, se empieva o adicdionan o Los dentlfinicos
Los flucrunos, indcifande asl una nueva eleapa en Lot productos

para La safud dental, AL misme tiempo que revistas farmaclu:
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ticas empiezan a inclfuinlos dentac de sus LLafas § son acepla

dos como coadyuvantes en ¢l thratamiento de {aacturas Sseas.

-

En 191), Henny Percy Pickenlll, de Nueva letanda, -
pensd en atacar a £a canxdies a través de £a nutnicidn, promo-
viendo una dicta néica en {rutas pana ayudar a La cuna del es~

mafte por su remineralizacisn por secarccifn de saliva rica en
caleda,

Purante tas des guennas mundiales se hicienon <mpor

tantes contnibuciones pon dentistas para La prevencidn de La
cardies dental.

En 1921, Bennhand Gottltieb de Viema, habls sobne In
relacidn entre el gnade de cardics y el grado de queratiniza-
cffn de fa cutfeula del csmalte, de acuendo a €sto se hecomen-
dé et endunecimiento de esta cutfcula damdc masafe con un cepi
Lo dental, masticarn <ntensamente y ta utilizacifn de tintuna

de fcdido tdnico pana Lla foamacién de callos, parecidos a Los

de ta piel de un obaenro.

Las propiedades protectonas del fluoruno en contra
de La caries fuenon redescubientas al necomocenr Ltos defdectos

en el eamafte pacducdidos pon dosis excealvas.
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En 1915, eatos defectos fuenon Llamados "esmalie mo-
feado” poa Greene Vardiman junto con §. MeKay.

Eages propuss a Los gases de las supeaficies volednd
cad como hesponsables de &€xto, peno Black habld daf agua come
e causa, aunque a pesar de haber neatizade anflisis de céla, -
no demostad ninguno tenex {ldom. Pon Lo gque Black pensd que La
menon Lncdidencin de canies em Los nifos ¢ debfa o sus condi-
clones genennled de vida.

Se encangf ¢ Los quimicos tratan de aclaana Lo aela-
ceddn entae el camalte moteada y et fLuvruxro, asl H.V. Churchill,
de New Kensingtom, demosfnd en 1931 mediante un andlisis espec-
Ltoghrdgico del agua potable que aparentemente Lo seveaidad del
defecto del eamalre 4¢ deblfa a Las concenthaciones de ffuonunc.

Posterionmente son publicadas demestnaciones de ¢sta netacidn
reatizados en animales de expeximentacién,

H., Trendley, deatista y jefe del deaviedo de Safud -
Pdblica de Los E.E.U.U,, demostns por medlio de estadfaticas la
nefacidn entae el grade de ingestidn del §Ldoa y La reduccdifn
d¢ susceptibitidad a La canies, y propuso enniquecer ¢l agua
potable con fLuonuro.
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La Lnliibicién de caniecs por medic de agua natural o
enniquecdda axtificialmente con §Ldor, aeparcce decumentads a
mediados de 1940, La actividad del fluorune ie consddera Aelg

cionada a afgyln mecantfsmo distdmlco.

Se realizareon esrfudiocsd utiflizando el ffuoaure de -

AodL{a neutaaf ¢n fonma t6pilca, en 1940, pon colabonadores del

Servicio de Satud Pdbfica de U.S.A. 5Se accomends su aplica-

cifn tépica en concenthaciln de 2% de KaF, a Las edades de 3,
"7, 18 y 13 ailos eoincidiendo con la enupeifn de difenentes -
gruped de dicnies paimanies gy peamancnies.

Causd gaan impresidn ed dentlatas ¢ Lnvestipadores,
el neporte de una s{gnificativa neduccidn de La canies poste-
rlon a Ea aplicacifn tépica de soluciones de 2% de NaF. Ba-
sdndote en E3%p, Ac¢ sSugindid utilizax NaF en los dentlfinicos,

pere no se pudo demosthar alguna reduccidn significativa en -
La incidencia de La caries.

Huhlen ¢t al , fampoco pudo obfemer significativos
rcsultades despuds de utilizan uﬂ‘dentzﬁuico combinando NaF g

un abaasivo de ortofosfato de caleoio.

Purante fa dlcada de £os 50's, Muhlfenr y alguncs - ~
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colaboradonres en La Undlverddidad de Indiana, tras duxos esfuer
zos Logranon La aceptacién del {Luorurc estanose. EZ cual se
utilizé en concentaraciones de 83 y 10% recomendando su admindis
tracibn & Lnteavaleos de 6 6 12 meses. Tambhildn probaron un den
tlfrico con SnFp, sLempre con resdultados poaitivei, Uebdido a
f&ta, Muhlea es condidenrado como "Padre de Los dentffnicos ze-

rapfuticoas™.

En 1960, se utilizé un nuevo tipo de fluorxuxo Ldpico
el fLucrunro de fosfato acidulade, basdndose en que Las solfucio
nes Scidas defluoruro depositan mAds fLuoruno en el eamalte que
Las soltuciones neutras. Brudevold y colaboradones crearon La
hipbtesis de que la adieidn de fodgato a Las soluciones deddas
de fLucrunc de sodic inhibiafan ta disolucifn del esmalte y -
premovenlan La fonamacidn de §fusnapatita mfs que fa foamacddn

de fLuorurc de caledo.

Ettos desaraotanron una solucidn de fLuoauno de so0-
dio acidificada con Acido ontofosfbrico y amontiguadora a un
PH aproximado de 3. Varics estudios cZfnices han dempstnado -
su efectividad, en la neduccifn de caniea; este producto puede
adquininse en solucdones acucsas y'geta gue contienen gencaal-

mente 1.23% de fLuoruro de sodio.
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CAPITULO 11.

CARTES PENTAL.

Al., DEFINICION,

Canies Pental (cardles - del Latin, degradacidn), sdg

nifica degradacibn o ruptuna de Los dientes.

5S¢ define también como un proeceso quimico-biolégico
caracterizado pon La destrunceddn mds v menos completa de Los -
elementos conatitutivos del diente, ecimalte, deniina, cemento,
iniciade por La actividad microbiana {biofdgico} en &a supenfdl
cie del diente;s aunada 2 La produccidn de deddos [qudmico). Se
Le consdidena como un proceso Lento, contfnuo ¢ fanevensible -

causando La desiruceidn deo Los tejfidos dentarios.

Ctinicamente, se caracterniza pon cambio de color, -
péndida de trasfucdidez y descaleificacién de Los tejidoa afec-
tados, a medida que ecsta fase avanza se destruyen Los Lefidos

y s¢ fonman cavidades, a este proceso se Le denomina "penifodo
de cavitacifn®,

Nonmatmente ¢l esmalte es el palmero en sen afacado -

Por Lo canies, ain embargo, en pacientes con cierta péndida -
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de huese alveolfan y retraceiln gingival, fa dentina o el ce-
mentae pueden sen £os primencs. Pana Los tefidos duros def -
diente, el caleio y el {fosfato, son sus principales componep

tes y estdn presentes en fonma caistalina conocida como hidrg

xi-apatita,

EL procesc cardoso ed dindmico, con penlodes de a-

taque alteanando con otnes de eastancamiento o con atgresién -
del dafo.

8], FACTORES ETICLOGICOS CAUSANTES DE LA CARIES D,

La canies dental cstd considenrada como une enfeame-
dad muttifactonddl, . Keyes ha nepresentado 3 factones palncipa-
Les panra que se desarrolle Lo canies:

1. AGENTE (micacorganiamo)

2. HUESPED (Diente]

3, MEDIO AMBIENTE {(Susthratol

* Newbnum ha agnegado un cuarte gacton

4, TIEMPO

Lo que Adgnifica que para que se produzea La candes,

Loa 3 afrculos deben estan en funcionamiento al misme tLiempo.

Los mienoorganismos canifgencs deben de actuar sobre
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el sustnato carifgemon, pana crean wn ambiente que LZegue o La
caries, que se extiendr durante un pealodo en el que el dien-
te susceptible 2end atrcado,

_/‘-77\"~

o~ Nienoong. -

s

candg.
Ausdencéa . Ausegncia e
T canies eanies - ™.
p . .
I e .
f Sustnalo - e - Viente
ta&iogeuico"\gi: N " susceptible
: /ku&enciqf'\ TRusencia \
. . caniey’ canies -
. v b
\—_./-" N —~-
s Fiempg -
N
‘\__A" o

Ademfs de cstos factores, se pueden atxibulin otnos -

directamente a cada zouna de intenbas.

I. RUESPED.

A, Henencia, que deteamina hasta ciexto punto fa ne-
slstencia o sudceptibilidad de Lta estructura den-
Laria ab dcddo.

B. Nutaicddn, impomtmnté en el desarncllo del diente.

C. Saliva, avuda a mantenenr Los dientes Limpios y

remueve Lod alimentos de La cavidad cnal.



11. AGENTE.

T11.

A.

B.

17.

Bacferdlas, especialmente el catreptococo mutana.

Ptaca, medio por el cual el estreptococo y otnasd
bactealas productonas de Leddo se adhienen ak -

diente,

AMBIENTE,

A.

Azdear, especlalmente fa sacarosa. Esta e& mucho
mis canifgena que La glucosa, &a cual, se digjunde
con dfgual aapdldez. Los micncorganismos canifgenos
sistentizan poldsacdrnidos extracelulanres con mds
napldez a pantin de este disacdrnide, que de cual-
quien otro azdearn, mAs aprisa adn, que de mezclas
equivalentes de sus constituyentes, glucosa y fruc

Luovsa.

Tipos de atimentos que componen fa dieta. EL fac
ton ambiental mds impoatante es Lo presencia de hi

dratos de canbono feamentabfes en La dieda.

Se tieme una fuente evidencia de que 08 canbohi-

dratos asocdados con La fonmacifn de candies dental
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deben: a) eatan presentes en Lo diefa en cantida-
des signifleativas, b) desaparccear Lentamente, o
sen Lngeaidos $recuentemente, o ambas codas, c)

sen gdcitmente feamentabfes pon bacterndas candif-

genas.

Tambifn es impoatante, en La retencifn de alimen-

tos en ta boca, su foama fisica.

En eatudios nealizados en animales se ha chaenva-

de que Los que £fevan en su dieta mezelas bfandas

4 acuosad fienen menos de un tencdo de cardies que

Los que acciben La dieta en polvo. (Diaghama 11,
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Cl. TEQRIAS SOBRE LA ETIOLOGIA DE LA CARIES PENTAL

Teorla Aeidlgena:r [(Quimioparasitandal:

Esta teoala fue’ propuecsta por el monteamericano W.D.
Hitler en 1890, Teniendo como base cxperimentos rcalizados en
el Labonatorio del famoso micnobioldgico alemdn Robento Koch:
Hitlen postula en su teonia, gue Los deidos son producidos en
La supenficie del diente o cenrca de ellfa por La feamentacidn -
bacteriana de Los carbohidratos de £a alimenfacién siendo e4stos
deidoa Los que disuvelven Los cristales de apatita que constitu-
yen aproximedamente el 95% de La composicdién del esmalte. Lla
Ezaca bacteriana retarda La eliminacidn deestos deidos y al -
miamo tiempo Afave para mantener Los productos de dijolucidn

pafximos a La supeagicie dental.

Despuls de ingerin carbohidaatos que secan {dcilimente
deamentables lagquellos de pesoc molecular bajo, como, Los azdea-
aes, glucosa y sacarose), el PH de La placa bacteriana cae a
4.5 6 5 en 1-3 minutlod y toma 10-30 minutos para Acgaresar a au
neatratidad. Si sc admindistran posterdioamente ofros canbohi-

dratos, et PH puede basfar adn mids.

Estos niveles de acidez son peligroses, aunque en lfa



neutratidad, La daliva humana ¢ L£a pfaca dental esldn scbresa-
tunradas con caleio y fosfate [PH aprovimade de 51, esta satu-

nacdifn cs superada y aumenta notablemente La solfubilidad del
esmalte,

Estos dedldos son de tipo cagdnico, el paincipal es
el dcido &dctico, todos ellps son pacducto final de fLa via -
glucolltica de Embden-Megenhoff y del ciclo de Krebs o de fos
Acidos Lricarboxfiicos, ¢ de otnrnas vias que eslas bacteaias -

utifdizan en et catabolismo de Los carbohidnatos.

Teorla Proteoffgica:r

Gottliehb suginid em 1944, que Laa erzimas proteoll-
ticas Libenadas poa Las baclerias bucales desatruyen La matadiz

orgdnica del ¢amalte, de esle modo Los cnistales se desprenden
4 La gathuctuxa se colapsa.

Ent 1949, Pincus amplil esta teoala al proponer gque

Las sulfatasas de Los bacilos ghammnegativos hidrolizan Ras

mucopsubstancias sulfatadas de €a mataliz, tibenande dcido sul-

fidrdico, el cual entonces disuclfve el mateafal.

11,
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" Teonfa de Proteoffsis y Quelacifn:

Esta {ue propuesta pon Schatz, Martln y colabonade

res, en La dfcada de 1958, En ella proponen gue el atague -~

baczeniang del camafle, Lndciade por michogrgandamods quennti
noellticas, consdiste en La desthuccidn de protelras w de otros
componentes ongdnicos def eamabte, principalmenie fa quenati-
na, Esto daad por xesuliads La foamacidu de substancias que
pueden goamar quelfates sofubles con cf componente mineraliza~-
do del diente y por este via descaleifdcan ol csmalie en pae-
sencda de un PH neutre o hasta alealineg.

Ctros componentes def eamalte, como mucopolisacdnd

daa Lipidos y citratos, pueden spn susceptible.

al atague
bacterlane y actuan come guelantes,

Se entiende por QUELACION at proceso por el cual
204 Lones metdlicos fonman complejo com ctras molfculas me-
diante entaces covalentes coondinados, slendo mds eficiente

en un PH neuthal o Ligenamente alealdno,

Teorla de La Sacancsa y Quelacddn:

Eggexs-Luna {1948-68} propusoc en sna serdle de publdl
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caciones que £as concentraedioned muy elevadas de sacanrose gue
a menude &¢ encuceninan en fa boca de {adividuos con canies ac
tiva, {orman Ca-sacaratos ¢ I{nzeamedianics complefos con cal-
cio que xequicaen que ¢l fosfate {noagdnice aea nemovide del

eamalte pon Las entimas fosjonilavies. FPeno esto no puede -

den muy sigunifdlcativo debide a La napidez con &a cual La dqea
Aosa es metaboldizada a dcdide ¢ polisacdaido; y también a que .
£0s sacaratos de calele 4480 pueden foamansc a PH elevado, --

por arndiba de Loy £Lmites gue nsualmenfe s encuentraint ea Ia
boca.

Teoxfa de fa Autoinmunidads

En afos necientes, Jackson y Bunch, revivienow el
viefo concepto "intnluseco” de etfiofogfa de La caries, al -
sugeadin gque ef evento paimanio se desaarclia dentac del pro-

pio diente, mds que en su supexnficie.

ELLos sugiencn que cfonas o kegiones de L£0s odonto-~
bladtes en sifi{os especl{ficos dentno de La pulpa de detenmina
dos dientes, son ELesionados pox un procesc autoirminitaris, de
medo que La capncidad de defensa de 2a dentina 4 el csmalie -

suphayacentes estd compacmelida y concluyen que & candes de-
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berd considenanse como una enfermedad degenerativa.

Etfos conclugenon que £od eventos Lnieiales copnes~
panden a una goama de mulacidi de un gen somdtico en Lay cdly
Las progenitoncs centaales de eontnal del caecimiento: célu-
Las mutantes dedcendentes sintelizanm autoanticuenpos gque Le-
ddonan grupos especliicos de adentoblastos ¢ asl deteaminan
Los sditios de susceptibilidad 2 fLa caries.
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Di. CLASTFICACION PE LA CARTES.

Lo caries dental sc ha clasificadoe segdn Las carma-
tenfaticas clluicas de cada Lesibn.

Fon au fLocaflizaci{én en el diente:
1. Fosas y fisunaa.

I, Supcrficics Lisas.

Poxr Ea aapider def procesos
1. Aguda

2, Cabndica.

Tambifn sc puede clasdificarn scgdn que La Lesdén sea
nueva ¢ afdque suparfici{es prniviamente sanas o gue de produze-
ca en Loa mdagenes de nesdfaunacfonad:

1. Cardes Primanda lvingencs)

2. Canied Secundaada [rccidivantes)

Las canies de foaasr y f4sunas de tipo primandio apare-
cen en supenficies oclusales de molanes y premalanes, vestibula
nes. las fosas 4 fisurnasd con panredes alfas, empinadas y bases

angostas tienem mayon pacpensi{fn a presentan canies; estas fo-
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4as ¢ fisuncs projundas suelen. consideranse faflas del desa-
anollo, ya que el csmalte del fonde es muy delgade o agunas
veces Llega a faliar, permitiendo asf la exposdicién de La den
téina; también cato favorece La retencddn de alimentes y michg
chganismos, geneadndose La canies por feamentacifn y formacibn
de dcidos. Estas fosas y ({sunas afectadas pon ta canies se
observan de cofor parde o negre, Ligenamente beandas y "engan-

chardn" e punta de un explotadon f4ino.

EL esmalte que bondea La fosa o La fisuna es de co-
Lon blanco azuladoe opaco cuando estd sccavade; esto ocurre a

‘eausa de La extenaidn Lateral de La candeds en fa unifn amelo-

cementandia,

La caaies de supengicies Lisas, de tipo primario, se
presenta en Las supenfdlcdies proximales de Los dientes o ef ten
cio gingival de Las superficies vestibulanes y Linguales, Las
ctaries proximales se infefan porn debajo def punto de contacto,
en asu fade Lncipiente &e observa una cpacidad blanca del es-
malte, sin pérdida de La continuidad de La supendicie adaman-
tina; a veces A¢ prescnta como una zona amaailla o panda; la
manche blanca indicial se Lorna Levemente rugoaa, debido a fa
d:&nalciﬁtcacidn supenficial del camalte. EL tipe de candes

wmis adpida suete pacducin uma pequeda zona de penetracdén y -
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Laa 5ommaa'£zntaa, una cavidad abdieate y poce profunda,

Lad caries cervicales e prcsentan en Lasd supeafsi-
cies vestibulares o Linguales, pon Lo gencral, 24 una cavdidad

con foama de media Luna que comienza como fas proximales.

La caxica aguda es un prcceso adpide LLegando a -
provocan una £¢aldn pulpan Lemprana. Se observa con mayon -
frecuencia ¢n nifios y adulles jSuenes; ¢4 un proceso tan adpd

do que defa poco tiempo para La foamacidn de dentina secunda-
ada.

La caadies cnfuica progresa mds Lentamente por £0 que
ne ataca a £a pulpa tan ndpidamente como La aguda, obseavdndo-

La mds faecuentemente en Los adultes., E& avance Lenfo de Pa -
Lesdidn defa fiempo para £a esclenosds de Los fdbulos dentina-
Les ¢ parna el depbsito de dentina secundaria come aedccifn a

£a innitacddn advensa, La dentina canifcsa suele ser de un par-

do obacurs.

La canies recidivante es producfo de La extensidn -
inadecuada de alguna restauacecidn oniginal, gavoneciendo La
retencidn de residucs, o de &a mata adaptacifn del material -

de obturacidn a La cavidad, dejande un mdngen filtrante,
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Lla candes estdtica o eafacdionania no muestre Lenden
ela a seguir su avance. Esta puede afectan tante a dentadura
paimaria como a La peamanegnte; casd exclusivamente de fas su-
perficies oclusales; se presenta como una cavidad abieata, -
amplia, en la que no hay relencidn de alimentes y cuya denti-
na supengficial ablandadas y descaledidicada se va bruddlendo gra
dualmente hasta adguindir un aspecto paado y puldide, y se ton-

na dura.

Otre Lipo de canies eatditica es agueffa que se ob-
seava en fas supenfiedes proximales de Los diepfes cuando se
ha extaaldo unr pieza veecina y se¢ observa una zona panda en -
ed punto de contacto, o inmediatamente por debajo del diente

que queda.
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CAPITULLOC 111

PREVENCION

EL hombre espera sugnrin lesidn, doton o cuclquicha o
tra manifestacifn de enfeamedad en 5L mismo, para empirar a -
prcocupanse poa alivian aqda& signo o sdlntoma gque Lo aquefa;
al desaparecern fa mani{festacisn poxr evolucifn natunal o poa'ta
aceddn de Le medida tenapfuifca tomada, se¢ efimina toda {nquie
tud y no vuefve ¢l hombnre & prcocupanse pon cenccimientos de -
€ata Lndofe, hasta que no sunge nucvamente alguna manifesta-

cdfn de enfenmedad que Le haga sugfrdn.

la Medicina Preventiva, bGasdndose en conoccimientos -
cientif{cos, tnata de evifanr que sc rompa el Lnestable equdili
balo que por Lntenaceddn penmancnte existe cntne ¢f medio, el

agente y el hufsped, equilibrio que en su forma sostenida re-
presenta La safud.

Se consdidera La salud come un procedo que busca al-
canzar ef bienestan fLaico, mental y social deld individuo. O
tambidn como el nesultado def cquilibric por interaccifn en-

the ef Medio, ef Agente y el Hulsped.
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Estos § elementos son Lnseparables y Las medifica~
ciones espontducad o provocadas en uno de Lfos, deteaminandn
cambioa en 204 otaod des, que tiendan a condeavaxr, 4 hompen &

a redtablecen ese equilibrio,
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A). CLASTIFICACIUN PE LA PREVENCION.

PREVENCION COLECTIVA.

Este tipe de prevencién en Lo que a La apaxicifn de
" ta caales dental se nefiene, eatd aepnescatada por La fluora-

cién det agua potabie.

EL nivel adecuado es de 1.3 pantes de fLdor pon mi-
EL6n despuls de 3 pantes ya causa daio, como senfa La pigmen-

tacidn de Los dientes.

Eate puede sen un procedimiento muy efectivo 84 se

Lfeva a cabe eon un eontreol adecuado.

PREVENCION SEMICOLECTIVA.

Representada por medidas que 8¢ pueden LLevar a ca-
boe en las mateaxndidades, hogares ingantiles, escuelas, clini-

cas dentales escolanes, enfermenfas de fdbnicaas, etc.

Esate tipo de phevencifSn nequiene de 3 puntos esen-
ciales:
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- HigLene Bucal, Inmedi{atamente despuds de Las comd
d&a, como medida prefitdctiea con-
the La apaaicifn de ta gingivitis y

de La candies dental.

~ Afimentacidn hacionalf. Se debe Lfevar una dieta

equilibrada; pudiende comsumin ald-~
mentos azucarados ASLo en Las comi~

das paincipales.

- Uag de fluonuros: En aplicaciones Lépicas, tabletas

4 enjuagues.

" PREVENCION INDIVIDUAL O INTENSIVA.

Proponcionan al paciente laad {ndicacicnes panra Lig-
var a cabe una tlondleca de cepiliado coanecta, tipo de cepills

dental, udo de hilo dentaf, uso de medios neveladoxes de placa.
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B. NIVELLS DE PREVENCION.

Segin el modelo de Leavell y Clark-al primen penfodo
- de enfeamedad 2e e denomina "Estadlo Prepatdgeno® o también
LLamado "Estadic Paecfinico", ya que en easte perlodo no se evd

dencia ¢ ne pueden S¢n hallados, signos de Za enfeamedad.

Cuando €stos son evidentea, el sigulente penfodo se

denomina “Estad{c Patfgeno o CLLnico".

Et dttimo penfode, {nmediatamente despufs del clind
co estd nelacionado con La 4incapacidad o £a muerte, denomindn

dose "Estadlo f{inal de una enfeamedad”.

Pon &ato, La prevencidén puede considemanse come unra
fifecha que va en direceddfn contraria a £La enfeamedad para po-
nen baareras en Au avance en todos y cada unc de £os estadics

de £a enfeamedad.

Asl La prevencién, al igual que fa enfeamedad ase di-

vide en perfodos y niveles,

PREVENCION PRIMARIA.

al Primer Nivel: Promocién de fLa Salud.
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Este nivef, no es capeclfico, no cstd dirdigido
a La prevencidn de atguna enfermedad e {ncluye todas Las di-
mensiones que tienen por objeto mejoran La satud, como senfa
una nutxicibn balanceada, buena vivienda, buenas condicdones

de trabajo, descande ¢ rechreacifn.
b}, Segundo Nivel: Protecedidn Especifica.

Esate nivel taata de prevenin £a recuxnnencia de
enfermedades especfficas, por medio de inmunizaciones para di-
feaentes engfeamedaded; fluoauracidn del agua y £a aplicacidn -
topica de fEuonurcd pana el control de 2a canies dental, con-
trol de la ptaca dentobacterndiana pana paevenia fanto fa enfen

medad parodontal como La candes dental,

PREVENCION SECUNDARITA.

al. Tencen Nivef: Diagnfatico y Tratamiento.

Son muy dtites fas nadiograflas dentales, en -
especiat Las de aleta de moadida, ademds de £n odontologla

restaunradeona temprana.

En La actuatidad, cate es el nivel mds adecuado

para inician el taatamiento,
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PREVENCION TERCTARIA

a] Cuasato Nivel: Limitacidu del dado.

Tiene por objete Limitaar ¢f dano producdde poa
Lo enfexmedad. Aqui se podalan nealizar hecubaimiontos pulpa
aes o mandiobras endodfnticas en gencrad; asf como extaaccio-
nes de dicntes indectados. Esfad medidas preventivas mejonan

La capacidad del pacientc pana usan sus dicntes nemanentes.
b) Quinto Nivel: Rehabilitacdidn.
Esta es tanto flsica, pslcoldfgica y socdial, Sec

tendnlan por ejemple: colfocacitn de prbtesdls f{jas o removd-

bLes, prostedoncia tetal ¢ completa y aechabillitacifn bucaf.



C). PROGRAMAS DE PREVENCION.

Herschef 5. Henowitz mencdiona gue £os eafucrzos de

La profeadisn dental pane prevenin £a cakdies deatat se ha en-

focade a: I} aumentanr fa nosistencia def disnte con vandlos

fLuorunocd g selladores de fodas y flsunas, 21 disminuin ef -
ndmens o reducda Lo actdlvidad candegéndica, de Las bacteonids

et dontacte con ef diente pon medios meednicos o por agented

quimicad, ¢, 31 medifican La dicta alenfando a £as personas

& Lngendh con menoh frecuencda ezicancs,
eps,

pastelfes y nodrea-

Actuafmente, cf camino mds factibfe parha prevendin -

La canies dental es aumentande La redistencda del diente a Lla

caries, La mefonr dedensa en contrn de £a canics denfal es of

adecuado uso de Lod ffuocaurcs. Hasta hace aproximadamente 10

afos, muchos expentosd dentales pensanban que £0s fEuocrunvs tra-
bajaban paincdipafmente aumentando La aeslstencia deld camalte
contre Los delded producidps en La pinca dental por 2as bac~
tendias., lnvestigadores mds reedentes muestran claramenie gque
cfras acciones del §Eufa, como Lo Aeminghalizacisn de £as Le-
siones In{cfales precariosas ¢ La cantidad de edectos antimi-

croblanos dan tambiln impoatantes. Los mecandsmos mediantie

Lo cuates Los fLucrunros previenen La cardes dental probable-
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mente varfan segdn el tipe de flucnunro utlilizade, La foxrma de
administnacifn, su concentnacidn y su grecuencdia. MWds de un

mecarnismo puede operar simulidueamente. ProbablZemente el ecle
mento mds Impoatante es prevdiidn gnrecuente de pequeras provd

sioned de f&dorn a Ea placa dental.

Los suplementos de fRucruro en La dieta £Levados a
cabo conscientemente como ¢s accomendado, produce beneficdos .
ecompanables con aguellos condenidos pon consumo de agua gfluc-

rada pon un tiempo asimilan,

Pox £o menos 30 estudi{os realizados en Estados Uni
dos han estudiado el uso de enguagues con f&don para La pre-
vencifn de canies. En esencia, todos ellos pacporcionan pac-
Leeccisn de un 20% a 50% con unr premedio de 35%, Enfuagucs
dianios con 0.05% de NaF y enfuagucs semanales de 0.2% de NaF
en splucién han sido Las concentraciones y combinaciones mds

frecuentemente wusados.

Pe foa datos existentes, una conclusdidn nazonable
es que ef uso diande de enjuagues bucales condienen benegfi-
cios significativos contra La cardes, EL edecto del §Ldon por
enfucgnes bucales, se ha demoatrado paincipalmente en dneas

no fluoradas. Sin embargo, atgunos eatuddios han demeastrado
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que nifioa que rediden en comunidades ffuonadas tambidn reciben
beneficios con estod procedimientoa. Pon razones de segunidad
el consejo rceomienda Lo sigudlente: La cantidad de f&don en -
envases usados en el hogar debe Limitanse a 120 mg (254 mg de
NaF): con medidas adecuadas g no debead utilizanse en nifies -
menores de & aftos, que usualmente no tienen un buen contrcf -
de sus neflefos para tragan. Si grandes cantidades de enjua-
gue de geuoruno son negularmente taagados pon Los nifics meno-
nes de 6 aflos, hay ndiesgo de producin fLuorosis dentfal en Lo3

dientes en desarnolfo.

EL cepitlado con dentifnices fluorades debe ser aon
sidernado paincipalmente como un procedimiento basade en el -
hogax, peao menece una promoci{fn vigonrosa por parte del den-
Liata. Pana proveea al pacientfe con £a mayerh paoteceddn con-
tra Ea cariecsd, Loa dentistas deben rpcomendan 3880 £08 pro-
ductos aceptados poa £a APA. Datos demuesiran que el uso en
el hogan de un dentigaico {Luorado neconocido reduce La inci
dencia de la caaies dental en un 203-30%. Los dentlfricos -
gluorados previenen fa candies en ndiecs y en adullos en zonas
$Luonadas ¢ no gluoradas. Aungue Los dentffaicos fLuorados -
benedician capecialmente a personas que sLiguen un programa -
consciente de higiene oral, nf{fos que gencralmente no utili-

zan hifo dental y no asean adecuadamente susd dientes con un -
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cepiltlo adn reciben profeccddn apheclable.

Alguncé estudlos indican que Los enjucgues de F pro
ducen proteccifn adicionar at obtenido de La ingestifn def -
agua gfuorada deblide a que €sta y Loa supfementod de jfldon en
La dieta operan con mecanismos simitanes, también se puede ne
fenin acerca de £ax combinacién efectiva de tas fabletas fLuo-
nadas con dentLfricos gluorados.o con enfuagues ftuonados. No
exi{sten contraindicaclones de La adminiataacidn combinada de
Los 3 procedimientos discutidos antendioamente: suplementos de

fLdon en fa dieta, enjuagues {Luonados i denilfricos fLuora~-

dos.

Los dentistas deben primero catalogar a Los pacien-
tes de acueado a su adlesge dz_cauiea. Afgunos pacienlces pue-
den mantenense exitosamente con hutinas de "necoadatorio" y
programas paeventives estandarnizadoa, como ason ta Limpieza ¢

fratamicntos de aplicacifn i6pica de fldex.

Por otno lado, pacientes categonizades como de "al-
to ndeage" deben sen pacvistos de vigcrosos progaamas de hi-
giene onal y tenapia de fLdor intensive, usualmente nzquienen
de aplicaciones diardias pon el paciente en casa. Varias cla
ses de pacientes deben cataloganse como pacientes de alto ades

go de canicd, EL paciente con thatamienio oatodéntico, pon la
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diéfi{cuttad de mantener una buena higiene oral debido a £a pag

dencia de aditamentos Lntaaorales. Xenostomla cs un factox -

significante de niedge de carded. Pacientes que han recibi-

do radioterapia para cabeza y cueflo don extremadamente Sus-
ceptibles a cardes debido a ta disminucién de saliva. Debi-

do a que el pan de gldndufas productoras de La mayoa cantidad
de saliva se encucntra en La zona nadiada, £a capacidad de -

producin saliva es destrufda casd compfelamente y se debe man
Lener Los dientes en boca de e¢stod paciendes, Limpies, edto -
implica un vexdadeao esfuerzo pana el paciente y el dentista.
Xerostomla de menor grado es frecuentemente producido pox me-~
dicamentos, paaticulfarmente aqueflos presentes como psico-an-
tidepresivos, carbonato de Litio, cte., y el nicsgo de canles
25 aumentado durante ef perlfodo de depresibn de Las gedndulas

sdativafes.
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Searvicics Paeventives.

AL principio se acumula La infoamacisn ponr pasos. -
EL exdmen <fucluye evaluacidn fLaica, L{nspeceién clinica y el
uso scfectdvo de radiograflfas, estud{os adicionales, prucbas
de faboratonrio y consulias. Pescubiecata e¢ata condicidn, una
£Lsta de paobables causas es desanactiada, y un diagnéstico -
es acfeccionado y valondizado. Finalmente, un plan de xaatn;

miento es gormulade y propuesto al paciente.

EL aamamentando de un comprensible progaama dental

preventivo consiate en:

I. Educacién de fa safud para premever £a adopeidn
de conductas posi{livas en La prevencifn de fa -
salud.

2. Acedfn ffuorada |adfstema tépico para incrementar
La nesdstencia a €a candesl}.

3. Selladonres pana prevenin caries sobre nuevas asu-
perficies asusceptibles enupcionadas.

4. Selecedifn dietética, andlisis dietético, consejos
nutricionales pana contaol del factoa bactendanc.

5. Diagnbstico, emengencia y seaxvicdos teraplulicos

de amplios cuidados.
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6. Mantenimiento y senviciod consdccuenties pars asdls
tin a fos pacientes cn la efccucidn y manteni-

miento de £a aalud cral Sptima.

Les senvicdos preventivos deben sen scfeccdionades -
conociende Las necesidades de cada paciente. Esto es combina
do con examencs c€inicod hechod pon higienistas que forxmufan

Los servicios dedignades,
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D). UVEFINICION DE OVONTOLOGIA PREVENTIVA.

Pucde definirse come &a suma tetal de Loa edfuenzod
para promoven, mantencr ¢/o nestauran La satud del paciente a

través de ta promocifn y £a restauracién de fa salud bucoden-
tal.

Elementos que se deben considenan:

1. Se debe considenan al pacignte como unidad, no -
88Lo, simplemente, come un juego de dientes comn
cieato gnade de enfenmedad,

2, Taatar de mantencr Libre al pacdente, que presen-
te una boca sana, de enfewmedad durante tanto -
tiempo como sea posible,

3. S{ exdsten signos de enfeamedad dental activa, -
trotan de nestaunan fa satud tan adpido como sea
posible.

Proveenr al paciente fLa educacd{fn y motivacisn ne-
cedarda pana mantener au propia salud, asl como
La de su familin y La de Los miecmbros de-La comu-

nidad.
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CAPITULDOC Iv.

PLACA DPENTOBACTERIANA,

La placa dentobacteaiana s¢ encugntra dentro de Los
elementos mids impontantes dentac de lfa etiologla de La caales,
debido a estudios ¢ dinvestigacioned necientes 4¢ ha visto la
actividad candoglnica que se desannolla en su intemior; y de-
muestrnan que despuls de presentanse La placa bacteaiana, sus
productos emplezan a descalelfican el diente y hay cambios im
portantes en La flona de La cavidad bucal y en el PH salival,

facititande asf el desannollo de La candies dental.
A}, DEFINICION.

La placa dentobacteniana e define como una masa -
btanda temaz, y adherente de cofonias bacterianas que se neco-
pilan sobae ta supenficie de Los dientes, encfa y otras supen-

gicics bucafes cuando no se practican corncctamente mftodos de

higiene bucal.

La placa se 4oxma con rapidez en la boca,aungue el
Indice neat de fonmacidm vanfa de un individuec a otro. Se a-
cumuta con mayor rapidez y extendisn en dneas inaceesibles de

ta boca, como son Las interproximales, y en Las fosetas y fisu-
ras,
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En La boca de petsenas con higiene bucal deficiente,
La placa dental puede acumufanse extensamcte schne todas Las

supeaficics de Los dientes.

la placa destal que s¢ acumula en el diente por anrndi
ba def nivel del bonde gingival se conoece como placa “supra
gingival”, en tanto que {4 que s¢ encucntia por abafo de este

nivel se denemina pfaca "aubgingival®,

Estos depdsitos dentales se han clasificade de ta sdi

gui{ente foama:

al Peffcula Adquinida: Membaana homegénea, membranc-
4a, a manera de peffcula acelular, gque s¢ encuentra cubndiende
La maycn parte de Las supeagicies dentales. Foamada por gluco-

protefnas dendivadas de La safiva.

b] Matenia Afbay Depdsdite {onmado por micnoohgandis-
mos, cflulas vicampsas y detritus de alimentos; de una aparien
cia cnemosa, de cofor bfanquecino Laxamente adhendde a La supen

ficie dental que es fdcilmente nemovida con agua a presidn,

Este matenial constituye La mayern parnte de Las capas -

superdiciales de £a placa dental,



48,

el Cdlculo ¢ Tdatarno: 5S4 £a mateada alba se ha de

fado por tiempo prolongade |pfaca dental madutal; esto es, -
por demanas o meacs, puede calciffcarse; conociéndota enton-

como "cdlculo o tdatano dentanie".

Vanfa en su distrnibucidn, cantidad y apariencdia en
Los difenentes individups ¢ en Zas distintas pantes de La -

boea.

Los depdsitos mds abundantes de edfeufe se producen
con frecuencia cerca de Las abentunas de Las gedndulas sali-
vales principales, de modo que £as superficies Einguaies de -
Los incisdives Lufenionces y Bas supexnficies bucales de Los mo-

Lanes del maxilan son Los mds frecuentemente afectades.

Microftora bucak.

La cavidad bucaf ed accesible a £a Lintacduccidn de
muchos tipos difenentes de microonganismos [(del agua, alimen-

tos, adinre i manodl; estod son numercsos y vaniables.

La cavidad bucal puede sen considenada como unra in-
cubadora Ldeal para £os microbios. Tienen una Lemperatuaa de

35 a 35°C, c4& muy h@meda, provee una excelente variedad de -
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alimentos ¢y tiene diveasas Tenmsdienes de oxigeno., Huchos mi~
cavorganismos acrobios, {acubttatives ¢ anacrobios encuentran

condiedonns favonrables para su chrecimiente en £a bocn.
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B} COMPOSICION.

la placa estd compuesta por bactenrdias, y por una ma
triz Antencelular que consdta en gran medida de hidratos de -

carbone y protelnas.,

En un gnamo de placa hdmeda pucden exidtia doscien-
Los mil millones de microorganismes, clPo no a6Lo comprende
varias eapecies de bacteaias, simp tambifn protozoanics, hon-
ao0s i vdaud; sin embango, Los estaeptococos y fas bactenias -
jLLamentosas gramm positivas pasccen estan entane Los microoxr~
ganismos mds prominentes de La pfaca, Los cuales se encuentran

en £a aupengicie coronania de Los dientes.

En La supeaficeie radicular y el suxco gingival, La
composicidn bacteniana cambia a_ actinomyces, Los cuales son
particulaamente responsables de caades radicular y de Las en-

fermedades parcdontales,

la pltaca no es una masa Lndiferenciada de bactenias,
af contranio, £as bacterina parecen como microcolonias dischre~
tas, y Lo que al impoata ed la concentracidn de €stas en £o0s -
sitios especlficos donde apanrecen Las endermedades inducidas -

por ta péaca.
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Los paimercs microeiganismos que se adhiencn som -
Staeptococcud sangudls, otros cstreptococos o Los cocos gram-
miegativos (Nedlsseanda ¢ Brnanhametia), La mauéu pante de Zatas

bacteadas denxivan de ta feorn salival que bade al diente.

Peapuds de un desaarollo de 24 honas, La flona con-
diste bAsicamente de estneﬁtococca pene cieato nimens de otroa
génenos tambiln estdn pnesentes, come Nedisseria, Buanhamelid.
Vellfonella, Conynebacterium, Actinomyees, Lactobacilfusy Ro~
thia, Enthe fLos anaerobios, La pradimena en aparecer ed fa es-
pecde Vedillfonella, segudida pon los ectinomicetos facultativos

y el anacrobio Actinomyces Lsnaclii,

Confonme La placa envejece, aumenta ¢f nimeno de --
anachobios y despdes de 7 dfas pucden detectfarse fusobacternias
¢y bactenoides. La placa se hace mds f(ilamentose y La cantdidad
de estreptococos, Nedlaseala, Brnanhmella y Rothia disminuye

en té&aminos nelafivos.

La pltaca dental no s6fo eatd fonmada por bactenias,
sing tambifn pon una mataiz ongdnica compuesta pon gluecopro-
tefnas salivaltes y polisacdnides extracelulanes derdvados de
Las bactenias. También incluye enzimas bacterianas extrace-
Cufanres y productos difuslbles de desecho del metaboldlsme

bacteniano.
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Cl. FORMACION ¥ DESARROLLO.

Al eaupcionan L£o4 dientes en £a cavidad bucal, estdn
cubientos indciatmente can una cutleula primanda en desaanclto
de eamalte Liamada Cutleula de Nosmyth y componentes celula-
res del epitelio neducdde del eamalie. Eatos conatituyen ang
capa gauesa de 1-5 micabmetapes que pronto se pieade y gue pro-
bablemente contalbuye poco a Los <ntegumentos supenficdales -~

. del diente despuds de Loas primercs dians sigulentes a La erup-
cidin.,

Los depdsitos supenficiales posteruplivos, adnuini-
das, Lncluyen vandiad capas ongdnicas sin estructunns, conocd-

das como cutleufa v pefleula, ademfis de La plaeca dental.

Se piensa gue son varies Los diferentes mecanismos-
que intenvienen de manera dignificaliva en £a coflonizacidn -
inicial de Laa supenficies dentales, pox tas bacfeaias y su -
prollferacidn subsecuente dentro de 2a placa dental, Son Los
siguientes:

1. Adherencia de fLaa bactenias a La pelifoula yfo

supenficie expucsla del esmafle,
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-2, Adheacnci{a entre fas bactealas, ya sean de La -
miama especde o0 de cspecdes distintas.

3, Profiferacidn de Las bacteaias, uya seaen Las pe
queflas grietas o en Los defcctos de £a superfdi-
cie en el eamalte, o de Las cedflfulas que infclal-

mente de adhieren al diente.

Los divensos mecanismos adhercatles que exdsten en -
La placa sirven para mantener fa integridad def matenial y -
prevendin su eliminaecidn por procesos fisiolbégifcod normales ¢
fuenzas suaves como £ enjuague de £a boca., Las prepiedaics
supenficiales de La placa bacteniana son particularmente im-
poatantes en este aspecto, y cada cspecdie tiene sus propies -

polfmernos de supeagicies, caracterlstiécos.

Estos potimeros vanlfan en propiedades quimicas y -
antigdnicas y pueden taansportar diferentes cargas, Varias -
bactenias onrales producen polisacdAdridos zztnacetutauea:quz.de-
dempeirian un papel impoatante en Za colenizacdidn inicial de --
L0s dientes y tamblen contaibuyen a La matriz dnteamicrobiana

de La placd.

Los catrneptococos bucales se han estudiado a fonde,

ya gque vanias especdes foaman glucancs ¢ fruclanocs extaacelu-
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Lanes en paescncdia de £a aacarcsa. Sin embahrgo, ¢tama bacte-
nlas, Linclugendo cieatas cspecies de Nedssenia y algunos bacd
Los ananenobios gnammpositivos, producen pplimencsextracefula-
ey que tambiln pueden sen imponlantcs en Lla formacdén de fa

placa ¢ Estos no dependen necesaniamente de fa disponibilidad
de fa sacarpsa.

Se ha demeataado que algunos microorganismos ae ad-
hicaen en forma preferente o Las supenficies dentales, on Lan~
Lo que otnos se <nclinan en gfavea de fas cllulas epiteliales
paxa dheninse. En algunes cases, la produceifn de poliscedai~
~dos extracefulares a pantin de sacanpsd puede sauser La reten-

cifn de Los micnoorganismos en Lugan de una adherencdia <niciat

a fn placa.

Pado que ef estreptococo mulans ed una eadpecie en -
panticulaa, &2 consddera de gran importancia en La eticlogfa -
de fa caries, La compaensddn 0 convedim{ento de su mode de adhe
nencia al diente puede conducin al dedannolfo de mBtodos que
intendienan este proceso y neduzea el grado de colondzacidn
del diente, Esle es uno de Los mecaniamos Ltebricos mediante

Los cuales podald . actuar una vacuna anticaries,

Panece ser que La afinidad de este michroorganisme -
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{€E. mutans) porn £ad supenficies dentales dunas adn cn presencia
de sacanosa, no ¢4 tan grande como se pensd en un ticmpo ¥ que
su prevalencda en La placa dental depende de factores tales co-

mo und {nteracciln con oiros microorgandismos,

La foamacién de fa placa dental en Los dientes es and
Loga a £a evolucidn de fas ﬁaL(cutaa microbianas en muchos othros
ambientes natunales. Se han prnopuesto cinco etapas durante el -

depdsito de estas pelfeulas sobne Las superficies.

1. Absorcidn de poflmenos {este es, abdorcifn macao-
moleculanes como se obachva en £a dormacidn de la
pelicula de safLival.

2. "Atracecifn quimicade La bactenda mfuil,

3. Absoncidén ngversible de fas bactenias a Za supen-
ficie. '

4. Abaoncsbn innevensible,

5. Desannclio de una microflfora secundania.

Ltas elapas de una a cuatro tienen Lugar en La boca en
pecas horas, en tanto que £a comunidad aecundandia se desarnolla
en un periodo de varios dias. PDurante La {ase dinnevensible, -

Los microonganismos adhenidos pueden preducir polimerocs extra-
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celulanes que ayudan a au actencidn; este fenfmens 4¢ conpce -
como puente de polfmenosd. Como sc menciond antenioamente, -

Loa polimenocd extracelulancs de geuéoaa, producides por algu-
noes esataeptococos bucales pueden sern de gran Impontancia en fLa

fase Lranevensdible durante La adhenencda indclatl a La supenfd-
cie dental,

Foamacidn de La pelicula,

Cuande una superficie completamente Limpila y pulida
de un diente ead expueata a fa saliva, de {nmediato queda ne-
cubieata con una capa oxrgdnica amonda, conocdda usualmente co

mo La pellcula adquindida.

En arcalidad, han side desenditas vandias cutfeulas -
estructunales en la Eitenatura y £fsfas hen sLdo Lnvestigadas

desde ¢l punte de vwista de sus eatructuras, modo de formacidn

o composdleldn,

En La actualidad es un hecho manifiesto en vandios
nepontes publicados v en ocasiones contaadictonios, sobre fa
composicidn de La peficula, que ef método mda usade puede -

ingluin notablemente en Los redultados de Los andlisds subse-
cuentes.
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Estauctura de fa pellcufla.

Con el micacacopio de Luz, La pelicula aparece como -
unt capa homecgénea, adln esfructura, de 0.3 - 1.0 micnbmatlros
de espeson, aunque ocasdionalmente se han deserito depfaitos -

de mds de 5 micndmetnos.

Vanios {nvestigadones han utilLzado wmicroscopla_elec
trbnica de transmisidn o exploracifn pana el estudio de La es
tractuna de La pelfeula adouinida. Meckel descrdlbsld Laa sd-

guientes capad supenficiales:

1. Cutlcula primenia de camalte (en evolucidn, se -
piende pronto despdes de La enupedidn).

2, la cuflfcula sub-supendicial.

3. La cutfecufa supergiciaf.

4. la pellfcuta,

La distincidn entne 3 y 4 se basaba en La tincdldn de
eatas capas y £a mayonfa de Los investigadones Las rednen en -

una sole entidad, 2a pellcula supengicial adoudirida.

Hay tambidn tendencia en fa titeratuna a rnombranr co-

mo cutfcufas, £as capas muy defgadas y como peflculas, ELos de-

o ‘i‘.;..



56.

pésitos mds densoa.

Formacdén y composicidn de La pellfeufa,

La pelfcula se forma con suma rapidez, en minutos -
© sobre una superficie dental Limpia cuando se expone alf ambiep
Le bucal. Chrece pon ceaca de ! 1/2 honrad y entonces parece
aleanzan un nivel de 24peson completamente constante, en apa

alencdia su composicidn no vanla nofablemente deun diente a
otno.

Segdn se menciona, se piensa que la pellcula adqud
nida eatd constituida en au mayor parte de glucoprotefnas de
“fa saliva, que son absoabidas en foama sclectiva pon Los cals
Lales sintéticos de hidroxiapatita y poa el esmalte natunal,

segdn varnias publicaciones.

Quimicamente, La pellcula parece estan compucsta de
qlucoprotelnas salivafes no degradadas, £as cuales estdn cons-

tituldas de aminodcdidos y azdcares.

Podrfa panecer, {nicinfmente, que La absomcidn se-

tectiva de componentes salivales es el mecanismo imporiante -

en La joamaciln de La pellcufa, pero que en Las etapas tandlaa,
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cuando fas bactendas han comenzado a acumularae, fa distaibu-
cifn final entae £a pelfeuta y mateadial de ta placa ea diffedl
de definin. ’

Ademds de fa sugeaencia de que ta formacién de ta -
pelicula puede actuar como un mecaniimo heparnador para defec~
2oa pequeilos producidos pen La Lesddn de dcido, ¢8 posdible que
tambi{fn inteavenga en La colonizacidn del diente pom las bacie
rias de Za placa. Pea Lo tanto, se ha postulade que Za pelicu
La puede actuar como un subsirate para el creedmiento de clen-
Las bactenias o altennativamente, que podanfa ayudarn a La ab-

soheilbn y adhesidn de Eas bactenias a La supenficie deniak.

Sea que operen 0 NO estos mecandismes u 0tnos, fa fox
macidn de ura capa de peflfcufa prccede noamalmente a £a colbe-

nizaedldn def eamalte pon Las bactendias,

Una vez que La placa dental se ha desanrrclfade pon -
dizs o scemanas, contiene un gnan ndmere de bacterias de un am-
plio arango de Lipos bacteniancs. Antes de que La placa alcan-
ce esta etapa, que a menudo ae denomina placa "madura™ o "es-
tablecida™, cs posible demoatranr que La microflora prbspena
en ntmeno y complejidad de una manera aazonablemente oadenada

4 reproducdble.
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Como ya ae menclond, La superficie recién Limpiada
de un diente ae cubne con napidez de una pellfcula delgada, en
ghan parte de onfgen satival, La cual paonto es colonizada ponr
bacterias. Los primenos micaocoaganismos encontrades son predo

minantemente cocos, y €stos pueden scn aenbbicoso facultativos,

Los organiamos en La placa dented estdn cmbebidos -
en una mafadiz ongdnica que ocups el espacio entae céfulas bac-
tenianas individuales o michocolonias y representa aproximada-—
mente 30% del veldmen tofaf de £a placa. Se pienaa que fa ma
tadiz tiene un efecto mancado sobre £a ecofogla de La placa y
Lambidn puede ser importante en La candfes; actuando como una
membrana Eimitante de La dlfusifn de productos bacteriancs -
potencinlmente dafiinos como ¢l dcido Ldetico, que pueden ser
retenddes en concentraciones clevadas en sitlos particulares -

donde es posdble que se indcie La candes.

EL misme efecto Limitante de Ea difusidn también -

puede haecen Lenian La ELLegada de amoatiguadores de La salliva -
retardando a 38 su acci{én neutralfizadona.

Se consddena que el onigen de La mataicz de La placa
es doble, pante detl maternial ongdnico es proteina y deafva -

principalmente de fas glucoprotelnas salivales, en fanto que
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el nresto conaiste de polisacdridos cxtracelulares sintetizades

poa Las propians bacterias,

Segln se¢ descaibid antes, La placa dental progacia
en complefidad a Lo £ango de vanios dlas desde una {Lonra pre-
dominantemente en cocod a una medc microbiana mixta, sumamen

Le fitamentosa cuando 3e examina ab microacopdo.

Los microorganiamos de £a base de ta placa,mdas pré-
xima al esmalie, pon Lo gencnal estdn empaquelados mds estre-
chamente que Lod de La placa exteana en inteafaste con La sali-
va, donde ‘Las bacteains a menudo 4 observan £axamente unidas,
En esta situdacifn agregaciones bactexianas distintivas, a me-
nudo conocidas como “"mazoaca de madz", han side descritas pon
varios Lnvestigadones., Estdn constituidos por un jilamento -

central cubiente con una densa capa de coccs.

Hasta hace poce, no se conocfa La identidad de Los
micrpohganiimos que muestra este tipe de crdenamiente, penoc
4e han descaito {formas morfolbégicamente difenentes de mazon-
cas de malz, Lo cual indica que vanias easpecdes micaobianas

puedenintervenir en La foamacibn de La estruclura.
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Varxiacdiones de &a Placa Dentobacteriana.

Lo naturaleza dindmica de £a placa dental es una de
dus canactealiticas mAs intencaantes; puede ocurrin una manca
da vaniacidn en un &itilo cualquieaan de un diente en panticular
al Lomaa wmuestxas en ocasicnes difenentes y de hecho se ha de-
mostrade que em un midmo diente con 4580 una separacidn de 1mm
enda toma de mucdtra, La composicidn micnobiana difiene de ma-
neas Aoupiendcnce. ta cantidad y natunaleza de La placa den-
tal em sitiocs digenentes de ;n diente y en dientes distintos -

puede varlan afn mds, al igual qué La composicdbn entre unm su-
feto ¢ otno.

Aunque €a placa dental puede {ormanse en cantidades
impoatantes en La proximidad de acstauraciones o de zonas --
edéntulas, es de consdidenan que Los dientea nonwmtﬁa de una -
arcada noamal proporciona sitivs anatébmicos muy digenentes, -
cada uno de Los cualed se aisocia con placas caractenfsticad.
Eatos s{ticad 4on: Las supeadicdcs supragingivates Lisas [bu-
cal, palatina y Linguall, subginmglval; proximal y Las §isunras
¢ dosetas oclusales.

Placa subgingival: La profeccddn de Los Lefides -
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géngivates asegura que fos depbsitos de La placa sean muche -
menos afectados por Los cambios en el medic bucal. Lla matalz
tiene mAs escamas epiteliates y célufas de pus que en fa zona
supragingival ¢ también hay Lnmunoglobulinas. Cebdido a que

el descenso 'del potencial de oxdidacifn-aeduccifn (Eh) ae Lo~
gra con mayor hapidez en ¢ate ambiente profegido, la placa -
"madura® en menox tiempo qdz ta supnagingival de modo que al
tencen dla de desarnollo, &a placa subgingival puede pauzcef-

se a una aupragingival de catoxce dfas.

La distincidn micaobiana mds Lmpontante entre Las
dos placas es la. presencia y ef ndmenc de anaerobios., Eap@-'
roquetas, cocos.anacrebios y bactencdides asacaroliticos se

encuentran por Lo genenal asffo en £a placa subgingival.

Ptaca Proximatl: Alguncs edtudics muy detallados -
han mostrado vaniacioncs considerables en la composicidn de
Lo ptaca proximal. Actinomygees viscosua/maestundii es el mdi
ehoonganiamo predominante, seguide por actinomyces L{anaelid.
Stueptococdaa sanguis es el cstneptococo mds comdn pernc al-
gunos estudios indiecan que cientos sujetos pueden atbergar -
arandes cantidades de stneptococcus mutans, Poa Lo general

ie aisltan lactobacilos, aungue en algunos individucs pueden
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estar ausentes., Veillornella y vandlos bacllos anaerobios gram-

negativos compledan fa Lista de microorganismos dominantes.

Pfaca de fesetas y fisunas: Aungue se¢ han {nseata-

do disunas antificiales en tas boeas pana facilitan el estudic
de £a placa en Lasd fisuras oclusales, hay informes de unos cuan
Los estudios de gisunas natunalea., Las pantes mds profundas -
de Las fisunas oclusales contienen pocas b@cteaiaa viables ¢

numerosas células muertas. En dircccifn mds octusal, £a pla-

.ed consiste de cocos con ecscasos f(LLamentos, como se observa

en La placa de superficies Lisas, Se encudentra stneptococcusd
sanguis ¢ mutans, ademds de safivanius el cual no es caracte-

nfsatico de otaas placas,

Coninebactenias y velllonella existern en mayches -
proponrcdiones que en otros Luganes. Los estudios con micnos-
copio electnbnico han mostrade que algunas bacferias empacas-
das densamente en £a placa de §isuras oclusales contiemen --
gndnulos intracefulanes de polisacdridos pero hay poca matniz

extracelularn.

CAlculo: EL cdfculeo ae foama porn caledlficacidn de
2o placa dental supra y subgdingival. Come Los depfsitos de
§osfate de caleio con frecuencda estdn en manchas, £La dureza

vaafa.
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La placa dentalf puede cubria La capa ya formada de -
cffeulo y calelflean a su vez, formando una cubieatamds grue-
sa de cdtculo., Lla saliva ¢s una solucidn scbresaturada de --
calefo y fosfateo y 2e han propuestfc varios mecanismos panra La
calelfi{cacifn, incluyende cambios Locales de PH y La "siembra®™
de cadistales o panticulas pequedas, EL Bactealonema matrucho
Lti, bacilo grampoaitivo, puede desempedan un papel Impoatan-—
te at promoven la calecificacidn de La placa dental, asf como
también ciento ndmeno de michoonganismos gaamnegativos como

Velttonetla, Nedasendia, Haemophifus y Bacteroddes,

EL chAlculo coniiene una extensa vaniedad de micao-
organismos; de han cultlivado 22 cipecdes de mucatras taltunra-
das de edfculo. Pacdominan Stactotoccus sanguls y mition -
gy actinomicetos; ademds son muy comuncs Las fusobactenias -
Bactenrodides melandinogendicus, Leplotaichia buccatis y Nedfsse-

hia.

Tambibn se ha aistado de muchas mucsthras de cdlculo
ta especic Sclenomonas en cantidades nelativamente grandes,

Factones sue modifican ta placa.

EL Lndice de L& foamacidn de La placa dental varfa -
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en Loas difeacntes Lndividues, at igual que su composdeddn mi-

erpbiana cuatitativa ¢ cuantitativa.

AMBLENTE FISICO

DISPONIBILIDAD OF NUTRIENTES

Anatomfa y poaicifin del
diente,

Saliva

Apatomfa de tos tefldos
eincundantes.

Esatructura de fa supenfdicie
dental

Lfqudido gingival. Remanentes
de células epiteliales y
Leucocitos

Friccidn pon La dieta y
Los movimientos masticalonios

AZimentacibn

Procedim{entos de higiene
bucal.

Prescencia de resdtauracdones
o aditamentos

Ademds de Pos gactores anatémicos nonmales, como Las

difernencias en el medio entre el gque 3¢ encuentran £as fosetas -

4 giduras, supenfdicies Lisas ¢ {nterproximales, Las maloclusio-

nes pueden predisponer a Las drcas de Lla boea a acumufacidn ex-
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cesafva de £a placa. En paaticufar fos dienies sobrneobtunados
pucden heeen que surfan &rcas con especial diflcultad pana ser
Limpiadas adecuadamente. Ve fgual modo, La apanatologfa orto-
déntica o Las reatauraciones protésicas cxuberantes o mal sufe
fadas pucden inteafeardx con Los proccdimientos de higiene bu-

cal y favorecen La formacdsn de La placa.

Los pacientes gue utifizan aditamentos oxtoddnticos
o protésicos debondn sen instruldos cuidadosamente para ta a-

plicacidn de méiodos adecuados de Limpieza,

taa restauraciones con boades aafientes o con supen
ficies nugeosas, en especifal con obsturaciones Lnterproxi{males
grandes, cononas o pucntes, son trampas petfenciales que pueden

Aintensifican La foamacifn de La placa.

La aspereza de £a asupenfdcie del eamalte y Los peque
flos defdectos supenficiales, desannotlados o adquinidos, como
fiendiduras o gaietas microscbpicas, son sitios probables que {a

vorecen La acumulacifn de Las bacteadas de £a placa.

La higiene bucal que incluye el cepiltlado de Ros dien
tes ¥ Los auxildiaxes de Limpieza Lntendental, pueden neducin La
ccumufacidn de La placa vintuatmente a cero bajo condiciones -

Ldeales,
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S.in duda, un faclor paineipal que influye en La ~ -
formacdbn de La placa es La compoaicitn de La dieta. Exis- -
Len estudios socbre La foamacidn temprana de La placa en Scacs
humanos bajo difenentes negfmenes dietéticos. Se Lfnvestiga-
non sujetos que consumen una dieta mixta de protefna-grasa,
una dieta cor gluccaa ¢ una dieta con fauctosa, y mostraaon
que Los dientes se cubalan con una pelifcula el primer dia, -
con unas cuantad colonias discaetas de prolifenacidn bactenia

na.

Despuls de dos dfas fas auperxficies bucales estaban
cubientas con una capa de placa defgada, nelativamente amorfa
que crecid en edpeson para el teacen dla. La placa parecdls
aer mAs espesa despuls de Los penlodos de Lngesatiln rica en
gtucqaa, comparada con £a que se foamaba dunantefos peafodos
de {ngesfién rdlca en glucosa, comparada con Ba que se fonrmaba

durante os perfodos de dieta protefna-gnasa o fructucasa.

Loa estudios schre Las diferencias en el indcle de
formacién de fa pltaca en el diente £in vivo durante pealodos -
dietéticos vaniables, se basaron en obsenvacionesd visuates -

usando un gatereomicnpsccpio.
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Otnos catudios, cn que se utifizanon técnicas de cul
tiﬁo, ftan demostrade que La cantidad aelatdiva de estaeptococos
productones de polisacdnidos en La placa, eaece dunante Los -
perfodos de Lngestifn ndca en sacarcda. AsL, Lo experimentos
en animales y en senes humancs han dempstnado que Loa factores
dietéticos pueden influin en La foamacidén de La placa dental

¥ que La sacarosa puede favorecen La proliferacibn de cientas
especies.
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Pl. FUNCIONES DE LA SALIVA.

La daliva ¢4 un L{quido complejo que bafia el esmalie
¢ dentina expuesta, Contiene una amplia variedad de {ones me-
tdticos, especialmente caledlco, asl como mateniales orgdnicos -

en solucddn y suspensifn,

La mipenatlzacién, nemineratizacién y desamineraliza

eifn det eamalte estdn influidas ponr La composddedidn de £a sali
va, desafortunadamente se concce muy poce scbae Los cambios
quimicos ¢ bioqufmicos que occurnen en fa saliva con La edad -
y ta enfeamedad, o hasta su aelacidn con La resistencda o fLa
susceptibilidad a ta canies.

La naturateza y cantidad de saliva afectan eldesa~
nrolle de ta candies. Cada minuto se produce aproximadamente
I mf, de saliva para conseavar Lubaicadas tas éatuuctunab den-
tro de La cavidad bucaf., Una producedlfn insuficiente o inade~
cuada de saliva puede provecar canies, ya que Los dientes no
son Lavados durante £a maaticacidn, Lo que peamite £a acumufa-
eldn de alimentos y ta fonmacifn de mateainm alba. Se presen~
tan casos de cariea exubenantes cuando ne ex{ste una caatidad

adecuada de saliva,

La viscpsidad tambiln afecta el Lipo de Zimpieza que
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necdbe el dignte durante La masticacddn, Las gldndulas saliva
Les mucosas son fas encangadas de producix fa saliva viscosa -
medi{ante La sccrccifn de mucopolisacdridos, Nuevamente el re-
sultado de cato es La acumulacifn de alimentos y Los pacientes
con este problema pagsentan Lesiones canacteafsticas que se de

sarnollan mfs alld del dngulo de Los dientes posterionres,

Resulta diflcil thatar esta seccifn debide a que Las
restannaciones completas que 32 necesitan para coarncgiala im-
ptican arfesgo y suele presentarse Lensidn en Los pacdentes con
saliva demasiade espesa. Los casos agudos dan como resultado -
un tratamiento "parchado”, ya que ninguna medida preventiva co-
nocida puede gaenar La descaleificacibn cxtensa, Se necedditan

mftodos especiales pana alterar fa naturaleza de La saliva,

EL PH, ta capacidad de captacisn de bifxico de canbo-
no y La capacidad de amortiguador de La saliva son propledades

de La misma que pueden refrasan La descaleificacidn del diente,

EL PH de La aaliva no varfa demasiado, aungue s¢ en-
cuentra pon encima def valon necesario pana descaledifican el -
esmalte. EL PH no digicae gnan cosa en pacientes inmunes a fa
carnies y propensos a eflfa, y noamalmente oscila entre 5,2 y 5.5

La capacidad amoatiguadora funciona pana neutralizan Los Acidos



70
formados en fa ptaca e ingenides en la dieta.

La funcifn primania de Ea saliva y las gldndulas -
salivates c& taandfoamar y secaetar materiales de La sangxe.
Poar etlo, la gtdndula puede fabaican y descarngarn substancias

complefas comp enzimas, mucopolisacdnidos y glfucoprotelfnas.

La segunda duncifn es excretar substancias noamal-
mente no presentes en La sangre como drogas, metales y al-

cohol,

Tiene una funcifn digestiva ya que con La ptialina

actdan moltéculas de almiddn convinrtiéndolo en mnttaJa:

Tambifn actda en La preparacifn del alimente pana -
La deglucddn, humedece el alimento y foama una masa pléstica
eon an aevestimients Lubricado facilitando asf La deglucifn
del bolo alimenticdie, ayuda a edtimular Las yemas gustafivas

para aumentar La secaceifn por neflefo,

La saliva y sus componcntes mucosad mantienen Los -
dientes hdmedos y recubientos y pueden ayudan a su preserva-

cifn por vintud de La presencda de {ones de caledio y de {ds40
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ro phroteglendo asl al esmalte de disclucifa pen dcidos.

Limpia ta cavidad bucal de neastos alimenticios, cf

Lulasy cpitelialeys desprendidas ¢ pantlfeulas exiraiians.

Con su accidn humectante y fubrnicante mantiene faa

partes de £a beea flexibles y eldsticas.

la saliva furciona e¢n f£a negulacdfn del balance de
agua ponr deapeatan aensacién de sed, que o4 acsultado de dis-
minuci{&n de feufo salival y acquedad de £a memhrana mucesa -
bucal, Lo cuaf puede considenansec muchas veces como un mecands
me protecion contra el agotamiento del Lfguide conponal y sin-
ven para Andican al individuo que sus nesenvas de agua deben

sen nenovadas.

Tiene una accifn neguladora del PH bucaf, ya que el
bicanbonato y en cicata proponrciln Los fosfatos, actdan come
amo&tkguadonaa pana que ££ PH peamanezca condtfantemente non-
mat, Ademfs, fa zaliva tiene cfectos bacteandcidas sobre mu-
chos microornganismos patfaenos y ne patfgenos, ya gque fa fase
de moco mévdil de La saliva sinve como el meddie en el cucl --
granuloci{tos polimorjunocleares viven y funcionan como fage-

ceitos activos.
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Contiene substancias que Zitnen a su cange £a accifn
antibacteniana, como cpsoninas, anticueapos, Lisczimas y agen-

tes causantes de mutacifn bactendana.

Esto conduce a La cualidad indispensable de 2a salfi-
va de mantenen £a ffone bacferdiana bucal prficticamente constan-

te toda La v.ida,
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CAPITTULOO v

CONTROL DE PLACA DENTOBACTERIANA.

Los microorganismos de ta placa bectendlana tignen un
papel prinmcipal ean La etiologla de La canrnics y La enfermedad -
pealodontal; el contaol deplaca ¢n jorma mecdnica e el prined
pal clemento en La prevencdfn de estas dos enfenmedades en £

mayontfa de Los pacdentes,

EL uso del cepillo de dientes puede nemoven placa de
tas supernjicies bucates, Linguales y oclusales, pana Llas supex
gieles intenpnoximales ac pucde utilizan hily dantaf, cinta,

cepillos intendentales y palifios triangulfares.

EL prnimen paso en un programa de controf de placa para
niitos econsdlste en ensefan a Los padres e¢f concepto y Las conasc-

cuencias de La placa, aal comp £a necesidad de Los medios de -

nemocidn,

Se cree que el cepitlade dental en Loa nifipa debe -
realizanse por Loa padacs hasta que Eos niflos desarnoflen su

madurez, motivacidn y destreza manual requendidas para hacealo -

pon st mismos.
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A}, CEPILLADO V TIPOS DE CEPILLO.

Cualquier tfenica capaz de remover £a placa dentald
debead sen adecuada, por £o que se han sugexido diveasas 2fc

nicas de cepitlado y tipos de cepiflo.

Seleceifn del cepillo:

La cabeza del cepillo debe de ser xecta y pequeda,
deberd de abarcar de tateral a Pateral en inferion pon Linguat,

pana peamitin alcanzan tanta supenficie como sea posible,

EL mango del cepillo debe sen dinme, rcsdfente g e
sdstentec a fracturas. Los nifos deben usar un cepillo con man
90 grucse phrefenentemente poaque cllfos eatdn capacitados pana

cogen el cepiflo mda efectivamente,

Las fibras antifdciales hechas de nylon son el tipo
mds comdn de cendas utifizadas hoy en dla, no se desgastan tan
udbiﬂamenta como Las naturales y ademds recupenan su elfastiei-

dad mda paonto deapuls de sen uasadas y Lavadas,

Se cree que Los penachos separados peamiten una mefon

acelfn de Limpieza, porque asi sc¢ peamite aleanzar zonas en -
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Zas que un cepillo con perachos muy juntos no alcanzarnfa, de-

bido a ta paoximidad y cantidad de Eos mismas.

Las cendas deben scn blandas y de extaemos aedondea

dos pana cvitan el daiio a Los tefidos gdngivales,

EL tango de Las ceadas en muchos cepillos ¢4 aproxi

madamente de 171 mm,

Los cepillos son clasificados como suaves medianos
0 dunos de acuerado al didmetro de sus f{lamentos:r un cepillo
suave tiene cendas con un didmetae de 0.16 a 0,22 mm; un ce-
pitlo mediane 0,23 a 0,29 mm,, y un cepiflo duro tiene cendas

de un difmetno de 0.30 o mds.

Un cepitlo de cendas suaves es més efective en aemo
ven La place inteaproximal que un cepiflo de ceadas dunas, =
Las ecendas suaves son caenciafmente mds fLexibtes, Limplan -
mdas edectivamente baje el mdrgen ginglval y se extienden mAs

en Laa supenjicies proximales de Los dientes,

Las ceadas con extaemo redondeado han mostrado que

causan 30% a 50% menod trauma gdingival gue Las cendas con ex-

tremo duno,
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Cepillo Efcctndndico:

EL ecpillo de dientes activade clectndnicamente tie
ne 3 Lipos de movimientos horizontal alteanado, ventleal an-
gueade o vibratoado,

ilos cepiflos dentales effetrnicos pueden sen espe~

cialmente Atiles pama las personas disminuidas f€sica y men-
tatmente debido a La simplicidad de opthacidn pon el paciente
o poa quien Lo ayuda, tamhifn se han hecho estudios en Los que
Los pacientes empiczan a usaa cepiffos de dientes electnfnicos
¥ de czpittqu durante m&s Llempe que cuande usan el cepillo
de dtgntaa noamal, sin embange, sucede gfrecuentemente que Los
@acienteA Los wusan como cuafquien fuguete nueve, el entusdas~
mo disminuge ¢ Los pacientes piensan que Los cepitlos pueden
hocen el taazbaje pon Al solos y pon Lo tanto, se¢ cepiflan du~

rante mencs tiempo u con menps cuidade gque anfes, g'eaio e~
vard a Za acumulacddn de placa.

- Tlonicas de. Cepiffadetr

Divensos estudios sobre técnicas de cepillade han-

concluldo gue ningdn mitodo es slaramente superiox a ofAo,
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E¢ mftodo de barnido es prebablemente el método mAs
populan de cepitfodo, contos choques deben sen Aecomendados,
con L0 cual fas cerdas aplanadas van a cfarecer una Limpiza -

inteaproximal méx.ima,

S¢ necomienda que el cepilfo sea neemplazade cuando
empiece a mostran signos de desfustramicnto, del tiempo que

el cepitlo ha eatado en uso,

ta csenupulosidad en La 2impieza de Los dientes sin
dafio a fefidos asuaves o durnos es mds impeatante que La fnecuen
cia ¢ el uso espeeflfico de La tfenica, lLa cualidad de ceplitla

do es definitivamente un factor mds Impontante que L2 frecuen-
cia,

Ea clLdsica La necomendacifn de cepillanse Los dientes
despuls de cada comida, para nemoven La placa y Los nestos ald-
menticios impidiendo asf su feamentacifn pom Las bactenias de

£a placa,

En pacientes con mancada actividad de canics o canies
aampante, £a recomendacifn es de cepilfanse tembifn antes de -
comen, pana removenr asl Laa cotonias de placa antes de que se

disponga ef alimento para feamentacién,
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Cepillado def niitos

Los niios deben de aprender a cepillanse Los dicntes

por oL solos y el dentista Los debe de preparanr,.

Eata preparacifn ¢4 por medio de sesiones y se dice
que al final de tres scsiones el nifc debe de aprender a cepd-

LLarse peafectamente Los dientes.

En £a paimena sesifn se £e ensedand al nifdo a toman
ei_cepitto de dientes, de mode que se Le explice al paciente
que el dedo pufgan debe de apoyanse en £a muesca que va del
Lado active del cepilis, [cendasl de manera gque e€ niAo £e d€
toa buenos dfas [(BD)], al tomaate def fLado opucsto el nido di-
afa adifs cepiflo [AC], £as cendas quedardn del Lade contranrio,
una vez aprendida £a manera de toman ol cepitle, 4c procede
a ernaefan La téenica del cepiflfado, para empezar se toma el -
czbizto de [BO], el oaépiflo se coleea paralelamente al ejfe -
Longitudinal det diente, se hacen movimientos de barrido, pai-
mero se empicza por ef Lade fzgudeado, en supeaiorn, se hace 224
Bannido de axxiba ¢ abafo por vestibulan, despuls se sigue --
{igual en antealones, pana cepiffar el lado derecho 4o toma el
cepileo de manera de [AC) y se nepdite La openacilfn de modo que
el nino ha aprendido a cepiflarsec en seis tiempos pon vestibu-

Lan, nepitiendo cmda tiempo dicz veces el movimiento, entonees
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seprocede a enseilan porn palatine y Lingual, se comienza tambifn
por el fado dzquiende pero cata vez, con [AC), se aepite £a miy
ma operaci{dn de anriba a abajo v de abajo a aaniba, Lucgo en -
anteniores, y para cepillar el fado denecho se pone el cepille
de [|BD), este cepitlado tambifn sexd en sels Liempos, se tenmi-
na ef cepiflado en Las canrad occlusales con ef cepdffo en infe-
adon con {1BD) y en superion’en {AC), cf movimiento de atnfs a

adefante, todo el cepitfado se hanf en 16 Liempoa.

A continuac{bn s¢ descraiben nuevos cepilfps dentalfes

y tfcnicas de cepillade necesanios pana cada edad:

PARA LACTANTES: Se aconseja indtaudin a Lo padres -
como debendn de cepiflanse Lod primenos dientes paimanios cuan
do comienza a apanecer, ya que desde eate momento se vendn ex
puestod a Leos factores candiogénicod, panra csios casos 24 reco-
mendable el cepiflo dental, ya que es fdeil de manejan, ELava-
ble y controla £a placa dentobacdealana sin dadar Lps tefidos,
cuando s¢ nealiza el cepillado ae rccomienda colocan £a cabeza
del factante sobre Las plexnas de La madne, se humedece el ce-
piflo con agua tibia ¢ con el dedo Lndice se sepanan fos La-

bios y canrifios,

EN_NINOS DE & MESES A 2 ANGS DE EDAD: Cuando ya se

han presentado Los Lncisivos tantoc supeniores come Infendones
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se necomienda un cepillo de mango gruese con el §in de que ¢l -
nifo pueda sujfetar mefor y 44 es posibfe un cepilfo de aspas
verticales y hornizontales, ya que peimdiic una muy buena higde

ne bucal de una manera sgencilla,

EN NINOS DE 3 AR(OS EN _APELANTE: A pantin de esta

edad Los nifos pueden reanfizar por 8L s0fos una corrcceta hi-
glene bucal conck ceplllo tipo monoarief, que Lfiene como pai-
ticulanidad el abarcan Las caras vestibulan, oclusal y Eingual,
mediante an s8L0 movimicnito que es e¢f de atads hacia adefante,
Este cepilfo de mononniel tiene dispucsfas sus cerdas en forma
de anco, enfos extremos Las cendas son mfs Largas y redondea-
das con el {in de penctrar en suncos y fisuras de L£as caras --
oclusales, Lambidn tienen un cueflo csfrecho con el fin de fa-
cliitar Los movdmicntos del cepiflado dentro de La pegueda ca-

vidad bucaf,

Cuando es cmpleado este cepillo dental se indican al
niffio doa posiciones, £a prnimera de cffa es La de "hola cepillo®
es cuando Las cendas sc dirdgen haeda su cana, y £a segunda es
£a de "adifs cepllfo® fas ceadas se encuentran de espaldas a -

La cara del nino,



1.

Cepiffos Dentales g dus Preascntuacionts:

Cepiffos Pentales Cofnate:

Sus cendas de Nylor s¢ agrupan en gorma equidistante

pana cubrin adecuadamente 2as supeaficies gingivales y denta~

€es. Llas puntas de Las cendas estéfn redondeadas, no hayan of

eamalie g dan an efectivo masaje a 2as ancfas sin causenles -

Anadzaciln, Ademfs, de acuendo a Las necesdidades de eada pa-

ciente, ac gfnccendos opcioncs en La consistencia de Lasg cen~

das: suave y duxo, EL mango citd diseiado anailimicamente, Lo

que peamite an {dcdl acceso a fas zonas acthomolaxes y La Lon
gdtud sdmilar a La de nn Instrumento dentad, permite un mejon
manefo del cepillo,

Phresenfacifing

0670 Cepilfn Pute Recfo: Iadicade én personas jféve-

nes ¢ adultas con ancada regufan,
te,

tr una higiene bucal deficien~

707-20 Copillo Mediane cop copeter Indicades en j8ve~

nes o adulios con arcada negular que tengan apiionamicntos den

2andics & espacios intenproximales amplios,
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708-20 Cepliffo Medianc Recto: TIndicado en jféuenes

y adulios con axcada regularn, enclas sanas y fiames y acepta

ble higiene bucal.

709-20 Cepitlo Infantil: Indicado en aifles con pai
meaa dentleifn y dentici{fn mixta, La consdlstencia de fas --

cerdas es suave y que evila que cf niflo s¢ Lastime.

710-20 Cepillo Adulto doble accifn: Indicado en --

adulios con arcada grande con enclas sensibles ¢ higlene bu-

ecal neguldn,

712-20 Cepillo Supca de Lufo suave: Tndicade en --

adultos con anrcada nequban; el mango tiene una exclusiva for-

ma anatbémica.

711-20 Ceplilo Adulto Suave:s iIndicado en adulios con

arcade grande y con encfas sensibles,

713-20 Cepiflo Supenrde Lujo infantil:s Indicado en -

nifios, Las carnactenfsticas del mango son similanes a Las det

cepilfo de Supen Lujo Adulte.

114-20 Cepillo Supen Lujo doble accifn: Tndicedo en
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adultos con arcade aegulfar, Las casactenfstlicas del mange son

saimifanes a fas de Loy anterdiomes, La doble accidn de £as -

cendns peamite un masaje adecuado en encfas y una Limpleza ab
dolutn en Los dientes.

Llas cepillos dentales Colgate, estén aprobados pon
La Asociacibn Dentaf Hexdicana,

Cepillos lactonatr

Es una LEnea complota de cepillos dentales profesip
nafes, su cabeza conta faci{fita ef cepilfade de Las zonas mis
diffeites, coma son Ras pantes postendioncs, g su forma aedon-
deada pvita traumatiimos o Leadfones en Los tejidos blamdos. ~-
Son aptos tambifn para nemover £a capa bacteadlana que 4c¢ acumu

La en Las papifas de La fengua 4 pana dar masaje a Las encfas
¢ sctivar La circulacddn,

Presentacifn:

Llactona No, 12: Pana dentadunas con grandes separd-

cioned inteadentales en textuna suave, mediana g duxa,

Lacfona No, 18: Pana deniadunas con peguefias separa-

ciones intendentales, textunas: suave, mediana y duna,
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Lactona M-39: Para dentadunras woamales, Lexturas: -

Auave o mediana,

Lactona Teby: Especial paaa ta anatomfa de &a denta

dura infantil, textura mediana.

Cepitlo CLLnico de Pro,

Cepiflc dental de tipo profesionaf, que tieme un ex’
clusivo mango hexagonaf, aecto y firme, Lo que penmiie su me-
fon y mds cOnoda manipulacifn pon fas diversas zonas de £a den
tadura. Su cabeza coata facilita ef cepitflfado de todos Los -
diented y tanto sus contoanos redondeados en £a cabeza del ce-
pillo, como sus cerndas de corte planc y puntas nedondeadas o
pulidas evitan Lesdiones gingivales, del esmalie ¢ de fa mucosa

bucal,

Presentacifn:

CeInico dg Pro 33: En texturas suave y mediana paxa

ecdpacios inteadentales noamafes.

Clinico de Pro 22: En textura finme y mediana, para -

dentadura condiastemas y posiciones defectuosas ¢ Liaregulands,
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Todos con higeénico y padctice estuche para protfegen

y guaadar el cepille.

Cepilfos Pacfesionales (Qral B,

Canactenfaticass sus fi{famentos de nyfon con puntas -
pulidas y nedondeadas, de fexfura mediand, paka remover £a pla-
ca dentobacteniana si{n dafiar el esmafte dental uni Las encifas. -
Disedo multiencerdade paka una mefon Limpieza. Supenficie de
cepillo plana pana mayor contactoe con dientes y encfas. Mango
anatémico para un cepilfado cficaz, tanfo en Las caras vesti-
bulanes, como palatinas, Lingualfes y oclusales edpacdos netno-

mofares y apidAamientos denfafes.
Presentacidn:

Onaf B 30: Pana nifcs con paimera denticdén.

Oraf B 35: Pana nifios con dentdicifn mixta y aduftos

con arcada dentaria pegueda,

Oxal B 40: Pana jdvenes y adullfos con arcada dentardia

de tamaio regulanr.

Orxafl B 80: Pana adultos cor arcada dentardia grande -

4 paaa dar masafe a Las enclas cn paciented con paltesdis.



5,

Oral B Sulcus: Complemento del cepilio de use regulan
{deal pana bebds y pecrsdonas con apanatos ontoeddneicrs, especd-
§icos para La Limpieza del surco gingival y de £os cdpacios in-

Leaproximales,

Onal B de Lujo: Tndicado en jévenes y adultos con ar-

cada dentaria de tamado nregular, Liene un exclusive tope que -

permite La sujcedidn deld cepilio en 3 posiciones diferentes.

gral B Angulan: Con el disede exclfusive de un cucello
con el Angufo conrecto que facLflita el acceso a fodad Las supen
ficies de La cavidad bucal, incluyendo tencenos molares, y en-
elas pesteniores, exclusiveo fope que peamitie fa sufecddn del ce.
piLlo en 3 posicdiones diferentes. Con 3 presentaciones: Adulito,

juvenit e ingantil.

Prat B Compadeno: EL cepiflo dental pontdtif para -

todas Las edadea.

Oral B Mascota: Para nifics, ideal para fomentan el

hdbito def cepillado.



37,

E)l. PASTAS DENTALES.

Ltoa dentifricos han 3ido definidos como preparados
que ac ulilizan con ef cepille de dientes, para Limplan Las -
sdupenficies dentanias accesibles. Se han prepanado diveraas
formas que <Lncluyen pastas, polvods y LLaquidos, sus funcionesd

soni

1. Limpieza de Las caaras dentfardias accesdlbles.

2. Pulido de tas carnas dentanias accesiblea.
3. Pisminucddn de tn incidencia de candes dental.
4. Proleceddn de La salud gingivad.

5. Limpdicza bucal incluyendo de Los clores de &a boca.

Estas funcionca deben de necalizanse de una mancaa -
deguna Y Ain provocan Lanitacidn en Los tejidoas blandos de La

boeca y una abrasién en Ecs tejidos dunos,

En fa actualidad el inico aditivo delos dentlfricos
que tiene un valon significativo como preventiveo de candes -
es el ftuonure y debido a que un gran ndmenc de La poblacidn
utiliza funto con el cepillado de Loas dientes, un dentffrnico
La ineonporacifn de fLdon a aquéllos es un emfoque Lbgico o

prdetico al pacblema de aplicar fluoauro tfpico a um gran nd-
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meno de pendonas.

Pespulfs de realizar numercsos estudios, Ltas divensas
§famulas que contienen §Luoruno estancse, fEucruno desodio o
monofluongdodfate sfdico, demuestran que Lienen propLledades an-

ticaridgenasd y reducen fLa caries en 15-30%,

Los abrasivoa ¢ otros Lingredienfes de Los dentlfni-

cos deben sen compatibfes con ¢t sistema de {Lidon.

Les dentfinicos ftuorados, ain embarge, nequicren de
La coopenacdidn de cada individuo y son, pon Lo tante, sufetos
a grandes vaaiacioned en éu uso. Los ndifdecs, a La edad mds sus
deptible de cardies son frecuentemente Los menos dignos de con-
fianza pana aealizan el cepillado con La frecuencia adecuada,

nd el tiempe adecuado ni una buena téenica de cepilfado.

La nemocidn mecdnica de La placa dental, a4 ea nea-
Ltizade efectivamente, es aceptada por Las auforidades denfa-
Les come une de Los& métedos mds eficientes pana mantenen una
buena higiene onral, aeducfendo La deatruceddn pon caries y -

promoviende urna mejor salud gingival.

Et dafie a Los tejidoa dentales dures, pon procedimien
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tos de higienc onal es principalmente debideo a Los componentes

abrasfvos de £os dentffricos, no al cepiflade mismo.

Pacientes con asenssibilidad cervical d eben usan pas-

tas que econtengan poco o minimo abrasdve.
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Cl. HILO DENTAL.

La xemocién mecdnica de toda Lo micaoflora comprendd
da en La placa dental sigue siendo el principal medic para man
tenen La salud bucal, y en genenal, el cepilladoe dental suple-

-mentade por alguna foama de Limpieza {nteaproximaf aparece co-
mo La principal y La mds cfectiva medida para £a remocifn de -

£a placa dental,

Debido a que nro ae ha estableci{do Lo supenioridad de
una técndlca de cepi{fiado particular, La mayonlfa de E€as inves-
tigacicones apoiyan el uso del hilo dental parda fa Limpleza intenr

proxdimal, especialmente cuando el espacdio def diente es wnormal.

Existen varios paoductos para rcalizan una Limpieza
inteaproximal: hilo dental (con y ain cenral, cepiflos inteapnro

ximates, palillos e Lianigadores orales.

Variocs estudios neatizadoa para evafuan estes produg
Los en La mayon parte apoyan el use del hilo dental para suple
mentanr Ea Limpieza de La cavidad oral, y &se observs un gran -
beneddicio en e cfecto de La salud gingival debido a que se al

canzan zonas en fas que no Llega el cepilto dental,
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Afgunocd odongopediataas ¢3tdn preccupades por el uso
del hilo dental en los dientes praimardos, porque Los nifios pre
escofanes puedentlegar a provocarse dafio ginadval v esto es de-
bido al mat uso, no obstante ¢n la actualidad fa tendencia a ne
comendan el udo del hile dentat en La denticién paimaria una -

vez cernades Los contactos paoximales o5 frecuente,

Hay un acueade en Loa profesionafes en el usc negulan
del hilo dental enpensonas de 10 a 12 adoa de edad, poarque apro
ximadamente a easa edad La incidencia de enfeamedad gingival em-

pieza a aumenfarn manrcadamente.

Se acostumbra que haste que Los ndfos adqudierecn el nl
vel de¢ coondiracidn ncuanomusculan y madunegz mental neguerddos -
para usar adecuadamente el hileo, ae¢ splicita a Los padres que -~
Lo hagan ponellos, hay téenicas de unso de hife que se adaptan-
panticulanmente para Los nidcs, esta es La Llamada Técmica de -
asa: a¢ paepara una asa de 5§ a 10 em., y se Le ata con 3 nudos
para asegurar fa firmeza del asa, tas 4 hebras del hilo deben -
thaccionanse simultdnecamente, se spatiene entonces com finmeza

el asa con 4 dedos de cada mano.

Es conveniente hacen que el pacienfe practique es-

tos pasea, pana pasan el hile poa Los dientes infeniores se Le
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aula con Loa dos Indices; pana Los diented supendones cf hilo
es gulado con Los 2 pulganes o com un pulgar ¢ un Indice a mg
dida que se pasa el hilto por Los dientes, ¢l asa se hace nro-
tan de manera que cada edpacio {ntfenproximal sucesive neciba
hifo ain usan; se necomienda que antes de que Les nifos usen -
Aealmente el hilo, se £Les dé insthucciones de colocarn sus de-
dos en la posdicifn cornecta y de ponerntos en fLa boea, sin el
hite, hasta que haya aprendido La téenica adecuada. Para Los
nifoa que tiencn grnaves problemas de candies y encia, ef use

def hilo debe aer obligatorio,

Et uso de <anigadones es bastante comdn ya que con
Lribuyen a remover La comida ¢ otaos depbsitos fLofamente ad-
henidoa sobre la supenficie de Los dientes. Son dtiles en -
Los pacientes que usan prftesdls {ifas y otno tipo de restau-
racdones. Tambiln en pacientea con tnatamiento oatoddntico -

4y en pacdlentes con malposicidn dentania.

EL uspo del innigadon debe de acr con una presldn -
moderada y que La conniente del agua se dindifa en foama pen-
pendiculan al eje Largo del diente, el udo Incorrecto trnae -

como consecugncia un dafo al tejide gingival,
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D). MEDIOS REVELADORES DE PLACA PENTOBACTERIANA.

Probablemente £a fonma mis sencilla de demostran Ra
eficacia de La eliminacién de La pfaca es mediante el uso de
agentes reveladoncs que tiien Los depfsites nesdidunles y Zos
hacen ctanamente visibles. "Esfos agentes nreveladored dispo-
nibfea en forma flqudida o en tabletas, se usan en la actuald-
dad en consuftorios dentales y también pucden aenr usadas pon
£os pacientes en casa. EE wdo de estos agentes ¢4 una aguda

extremadamente valiosa en Lod pnregramns de higiene bucal,

EL nevpladonr ideal de £a pfaca debend poseen Las -

slguientes propledadea:

1. No aen téxico

2, Tener un saboa aceplable

3. Sen invisibie o fdcil de eliminar de La ropa, la
Lencerdfa de Los acccsonios de cinrugla i def cuanr
Lo de baro.

4. Sen invisible a £a tuz del dia o, 84 es visdible,
sen fdeil de eliminan de Los dientes, Labieos y
Lengua al enjuagan.

5. Ofnecen un contraste de color con Los dientes y

¥
Los tefidos biandes.
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6. Propercionan indicacibn de £a natunaleza del de-
pdaito que eatd tiAiendo con xedpecto a La edad,
L04 michoorgandiamed paesentes y La actividad me-
Xabdlica.

7. Sen ccondmico.

Se han sugendido divensos agentes quimicos como agen
tes neveladores, pero ningunoe cubre todos Los requenimientos -
enfistados., Enfre Los agentes mds cominmente usades esidn el
pande de Bismank, Lla fucsina bdsica, La eaitnosina, el vende

ndpido o brillante y La {Luorescelna.

La d&tima asubstancia tiene Lo ventafa de sen Lnviad
ble a La Luz noamaf, pero muesdira una fEucagsicencda amarilto-
vendoasa bajo LLuminacifn ultfnaviofeta. En el pasado se utili-
zd taﬁbién et yode pana nrevelan fa placa, y una mezela de azul
de metileno ¥ cloruro de 2, 3, S5-ftadfeniltetrazolio ha mostaa-
do gue adlrve para difenencian entne 4ncas de placa con un con-
tendido alte de oxf{geno (Las cuales ae LiAen de azul) y Las --

dneas anaendbicas mdas reducidas [rojo}.

También es posible producir un efecto de dos Lonos poa
combinaciln de colonrantes diferentes, comoe la eritrosina y el

veade adpido eén una sola solucifn neveladonra.
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Vanios investigadores han mostrade que Los agentes -
neveladones pueden tefin £a placa en difenentes foamas; pon
ejemplo, La enitrosdina y ef yodo parecen tediin todos Los depd-
sitos, en tante que cf veade adpido y fa §Luonescefna tienden

a tedin s0Lo La placa establecida mds antigua.

Tambiln se conoce La eaithosina como tetra-yodogLuo-

nescelna y su estructuna es muy simifan a La de La ffuonrcacel

na.,

La efeceddn final de Los agentes aeveladones es mdy
bien subjetiva. La f€uoncescelna tiene La ventaja de no produ-
cin tedido visible de los dientes y de Los tefides blandos, s

ne que requiene unn fuente especial de Luz ultravioleta,

La enitrosine tifie todos Los deplsitos de placa, pe-

no tambifn tife La Lengua, Labios y otros tejidoa.,

Los agentes neveladords de dos Lomos tiemen La ven-
taja de difenencian entne Los depfsites antigucs ¢ La placa -
hecdfn fonmada.

Las opiniones vanian acenrca de las ventagjas cstéticas
¢ de La ventafa de visualizacién de Loas difearentes colorantea

pero cualguiera de 2os agentes neveladores que estf disponible



95.

puede utifizanse en fjoama eficazr como ayuda valiosa pana el -

conlaol wecinico de fa placa.

Los wedios neveladones de placa denfobactferiama, aom
wuy dtiles pars Llevan & cabo uma complefa fimpicza de La boca
del mnillo, cuando Esfe estd aprendiendo, ya que despufs de ceps
Lanse, L& madre aplica el compuesto revelante y texmima La ae
socifn de Los xesanentes de placa.
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CAPITTULCOC vl

METODOS PE PREVENCION.

Al. FLUORUROS,

Eg empleo del ffdon como elemento preventive de caries
ha adquirido gran importancia y populanidad, y a medida que pasa

el tiempo mds persconas pucden reccbir sus beneficdos.

Loa primenos eatudies sobre la quimica del §Luocruro
son quizd Los conducidos pon Manggraf, en 1768 y Sheele en 17171
€ate fLtimo es gencralmentc neconoedde como el descubnidon det

fluocauno,

Sin embango, a pesaan de tan temprano comienza, fa ma-
gonlfe de Las investigaciones concennientes al fluonure no Ae -

Aealizanon hasta algunos ados despuéds.

los eatudios e {nvcstigaciones sobre el {fdor de Dean,
Bibby, Knutson, Jal, Cheyne y Axmstaong, a pesan de Las discu-
diongs suscitadas en pro y en contra, de ellos, condujenron a La
conclusidn de su efectividad, por La facilidad de su aplicacisén

y Los nesultados obtenidos pueden considerarse como La primera -
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medi{da efectiva y preventiva nespectivamente. Se consideran tos

Alguientes agipectosd:

1. Su inconporccifn al agua de condumo

2. Su aplicacién a taravés delas pastas para profila-
xis y de Los cofutonios.

3, Su apficacién tépica a Las superficies de Los dien-
tea en el consultonio odontofégico,

4. Su ingeatibncombinado con vitaminas y algunss mine-
natfes.

5. Haciendo mfs grecuente el uso dealimentos gue Lo -

contiencn.

EL extensivo uso de Los §Luornnos en La RBueha contna -
La caades dental nequiere que £as profesiones n€dica y dental
coordinen sus Ideas acenrca de Las acelfones generalizadas del --
$tuonurno, su toxicddad y Loa mecanismoa prcbables por Los cua-

Les efence sus ehectos anticandies,

Fuentes Natunales del Fluoauro.

En la actuatidad ae ncconoce que el §Ldon es un ele-
mento. aefativamente comin, gue compone alaededon del 0.065%

del pesdo de La conteza Lernestrne. €4 el decimotenceno de £os
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elementos en orden do impontancia y e¢i mds abundante que el -

clono,

Se conocen en genexal des tipos de fRuonuncs: Los -
ongdnicos [fLfuonracetatos, fluonfosfatos y fLuorccarnbones). Los
fluocracetatos que 3¢ encuentnan pacsentes en Los fugos celula-
res de atgunas plantas ldichapetalum, gifblacen] y Los fLuorfos

fatos son acentuadamente Ldxdcos,

Los gfEuonocarbones, pon ef contranio asom muy Inenteos
len vintud de Las uniones gedon-canbono)l y por Lo tanto, Lie-

nen baja toxicidad,

Efemplos tipicos de fldon o canbones son el fnedn usa-
do en nefrigeracidn, y el teftén, utilizado coma revestimiento
antiadhesivo; ninguno de Los fLuoruncs orgdnicos se emplea en -

{Luonracifn,

Los inoxglnicos que se han clasificado como sofubles,
insolubles e inentes, como el ffucauro yel ffuornosdilicale, a2
Lonizan casi totalmente y son, pon Lo tanto, una fucnte de {lion

metabdlicamente activo.
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ta amplia ﬁuaaznaia de gfuonumos en las rocas, depf
siLos minenales, suelo y agua de man, Hharfa pensan que cale
elemento catd dlsponible fdcilmente para La poblacifn humana
en La alimentacifn y el agua de beben, peao no 23 asf. Aun-
que La mayor pante del agua pofable contiene pequedas cantida
des de fluonuxo, menss de 0,1 ppm de F luna pante de F en 10
m{iftones de pantes de agua o 0,1 mg F/LL), algunas zonas con-
Lienen cantidades apreciables, en paadiculaxn en pozeos profun-
dos. La cancentrncibn Spiima, deasde el punto de vista de fa
salud dental, es de 0,7-1,2 ppm.de F.

EL afectsy neductor de La caried se hace progresiva-
mente menon poa debajo de esta concentracifn, en fLando que pon
anrriba, un mager beneficio no s8Lo es escaso, dine fue aumenta
Lo posibifidad de manchas en Los dientes pexmanentes, especdal

mente &4 Las concentracioncs son mayohes de Zppm de F,

EL fLucrunsc en el agua potable existe como fon F, es-
tande el compuesto oniginal completamente disociado, TDebido
a La gacilidad conque ef fuontuno fonrma sales insolubfes y com-
plejos sin disovelan debe consdlderarse fa ingluzncia de ptros

dones del fluoaure en el agua sobre su diésponibilidad y eflca-
cda.
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Fuentes Antigioiafes de Flupruno:

La fluonidacién del agua se efectda en Lasy planias de
tratamiento pon Ba adicifn controlada de gluorure de sodio, ai-
Licofluoruro de sodie o Lcddo hidroffuosilfedlco, Estos compues
Zos se disacdian totelmente cuande alcanzan £as diiuuioneb fina-

£es necomendadas.

Pebido al aechazo de £z fLuonidacidn del agua ponr cien
tas comunidades como medida de salud pidblica, se han estado in-
vestigando y probando métodos o vehfculos aliernatives para La -
administhacién de fBuonuro a Los nifics. La mayonfa de cstos -
mEtodos tienen La desventasja comin de que todos nequieacn La -

cogperacibfn de Los padnes o def paciente,

las tabfetas de fLuokuno, que contienen cada una 1 mg.
de ffdoa en foxrma de ffuoxure de sodio, o menos cuando ste ullls
zan epme fLucauro de caledio p fLuoruro de magnesdio, estdn en -

uso bafo diugnAoA nombares de patenfe,

En Suiza, desde hace muchos afios estd en uso £a saf -
de mesa fLuorainada que contienc aproximadamente 90 mg de Flkg
o 200 mg de {luornunc de sodio/hg. Esta fuente puede coataibuin

con 0,5 mg aproximadamente de ffuorune por dfa pana Los adultes,
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En &¢poca muy hecdente se ha aecomendado se aumente La desdfi-~
cacifn del fluonune de sodio,

Ern E.U.A, y en Sudza se¢ utdifiza La Lechs ffuoninczda.
Ademfs, hay paeparaclones de ffecrure disponibles para uso Lo~

cal en La boce, &njuagues bucalea, agentes Lopicos i dentlfrd-
cos,

Eguilibrio Sistfmicg del Fluoruro:

Abdgrcign:r EL {Luohuno de fuentes inorgdnicas es ~

absonbide come F en el intestine dezg&do y posiblemente como

HF en 2l esiémage. Se¢ condidean que La absoreidén ccurhre pon

difusidn a trnauds de Las cflulas mucosas, mds gque por Lrana-

porte active. Poa Lo genchal, £a abiohcdidn e adpida ¢ casd

compfeta 1003 8L el flupiuno cvsdtd en sofucidn..

Sin embango, fa cantidad de §Euoruro gque puede ab-
sdorbpase, en oceasdiones 24 menor que £a cantidad fngenida de-
bido a la bafa solubifidad del compueste onlpinal -poa ejem-
plo, harina de huesos- o debido afa formacifin de complejfos,
precipitacifn o abseacifn en el intestino. Asf, el alumindio
puede aeducin Lo absoreiln Zalien el pstfmage y hasta 60% en
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el intestine delgado, Oe impontancia pafetica es el haliazge
de que et fEucaunac procedente de Las tablefas (T mg de F1 se
absocabe en £a misma proponeifn &85 s toma com Las comidas o

entne ellas, La adicifn de ffucauro a ta feche en concentra-
ciones entne T y 2 ppm de F netarnda el Lndice o veloeddad de

absoncibn mfs que reducir o cantidad absonbida.

Distnibucidn: La concentracidn tofal de jtuoruro -
en el plasma de personas, en &reas no §Ruoninadas, se califica

aproxdmadamente en 0,07 ppm de F.

Pespuls de La Lngestifn onal de unos cuanios miligra
mos de fEuoaurc de sodio en forma de tabletas, hay una eteva-
cifn transitonia de La concentracidn plasmética de fLluchrune -
que alcanza un miAximo, en unod cuantos minutod aproximadamen-

te 2 honas, y entonces neghresa lentamente a fa tfnea de base -

en 8 honas,

Hay una varniabitlidad considenable en el 2iempo de -
estos eventos, Cuando sec toma agua gflucrinada Los mAximos -
son mucho mfs pequeios. Una cunrva de La declinacidn del fluo-
auno en el pltasma despuls de su inyeecifn, sugdiene tres compo-
nented: un equilibrio inicial nfpido con el RLgquido tisulan,

uno més Eento pero todavia pronunciado, cuya calda se ataibu-
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ye at depfsito eaquelético, y finalmente un proceseo mucho més
Lento con un tiempo medio Lt 1/2) de 3 honas, aproximadamente,

que aeprescnta probablfemente fa depunacifn xenal,

De &ata y de ofras numerosas bauebaa puede deelnse
que L& homeocstasis del ffuoruro se realiza con eficifencia por
meddo de des mecanlsmoy ﬁnincipalaa depfsito en el esqueleto -
y excaecifn en fa onina. Otras nutas ﬁoh Las cuales ol ffuo-
auno puede pendernse en cantidades vaniables, pequeiias, es a -
Lravls de La saliva y de Las secreciongs gastrointestinales
{peno Eate en su magonfa es nesonbidei, heces, sudon, Leche

y el deto en desarnolle,

Los tejides blandos no acumulan ef fluoruno, apante

de aquetlos en Loa cuales puede producinse caleificacifin ests

pico.
Atimznﬁo + Sudonr Lactancia
bebida T //'
l Sutiua&\ . picntes en desannollo
. L€quido Tisulan

l ﬂt:: Esqueleto
v v

Heces Feto Rifdon
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Exenecifn porn el Rifon: Las concentaaclones urina-

nias m&s altas de fLucruno se producen 2 horas despufs de La
ingestibn de une dosis pequede de fLuorunce de 3odie, pasande
a Za oadna alrededen de 35% de €a dosds an 3 horas y casi to-

do el jluchrurc sc excaela en 12 horas.

EL ponrcentaje real del fLuoruro abaonbido que 22 ex-
cagta, vanfa de acuerde a Los antecedentes de expesicddn det.
§Luorure y a La edad, ya que ambos afectan La eficacia del -
componente esquiletico def mecaniamo homeostdtico; penc Zam-
bifn intenvienen ofnos faclones, en easpecial La concentracidn

def fluonunrc digerido y La ingestidn de tlguides,

En nifea pequedos, sin exposleifin, de 1-6 aftos de
edad £as cantidades pequedas de §Euoruro de sodio admindistra-
das se excrelan de 710 a 30%, pero esta proponrcifn sube a 50-
60%, en adultos. No obstante, en Los aduftos que Lngieren -
fLuoruro en 2L agua de beber por vandios afios, ase aleanza una
situacisfn que se aproxima al equilibrio en La cual La exche-
eifin urinaria de ffuoruno ¢ aproxdma a La ingestifn. De nue
vo af parecen esto podrla Acﬁtejau‘una disminucifn de La efi-
ciencia def depfsito esquelltico del ffuoaurc mds que un cam-

bio en La actividad de La nefrona. EL esqueleto del adulto pa-
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nece LLegan a un estade de equilibrio con un nivel particulan
del plasma o, en foama mfs cornecita, con el ffuonuno extrace-
Lutar fcasi, porque todavfa hay un {incremento de {Luocrunro con
La edad), peno La ingestifn de un complemento de §fuoruno, poa
efemplo, 2 mg de fELuoruro de sodio, produce una elevacifn mds
marcada de La concentracifn plasmdiica, favonece el depfaito -
de gffuoruno en Los huesods y causa una disminucifn del poacenta-
je de excnesifnen La orina. S8Eo en £a enfeamedad nenal avan-
zada La excrecddn uninania del fucrunc se altenan, conducden~
do a un aumento en La incorporacidn de fLuocrure en el huese a-
compafiado postblemente en el ancdano de concentraciones plasmd
ticas elevadas, La nesorcifn tubulan del fLuoruro se reduce
por Loa fLndices altos de flujo urinanic y, por Lo tants, fa in

gestifn incarementada de Elquido.

Incorpohracién on ef Esgueleto: Una buena parnte de -

La impontancia del ffucnunc en medicina y en odontologla se -
apoya en 2l alto grade de afinidad entae el fluoaunre y ta hi-
droxiapatita, Ef esmalie y ta dentina de Los dientes prima-
rios y peamanenies, neflefan en sus contenidos de ffuorunre Las
concentageiones de este compuesto en Loa tfquidos extracelula-
res dunante ol desarrotlo det dienfe, Vespulfs de que La mine-
ratizacdifn se ha teaminado, La adquisdcifn ulteaior de fluonru~-
ho ocuane enlas supernficies accesibles, en panticufar en La -

intengase pulpa=-dentina, en fa dentina secundaria y en menor =
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extensifn en Lla supenficie del esmalie, En el dliimo case, &l
flucnuno que s2 acumufa después de £a enupcifn procede de Los
tlquidos onales y ta placa, y en La fpoca preenuptiva de Los ~

Liquidaos tisulanes,

Et fluoauro es substituide per grupos hidaoxile den-
tho y en Lasupenficie de fa ned de hkidnoxiapatita y pante pue-
de tambifn sen absoabido, Como consecuencia de La mayon diape
nibifidad de supenficiecs caistalinas en ef hueso que en el ea-
malte y La dentina, La nemodelacifn constantc y el perfodo --
prolongado dunante ef cuatl ocunne fa acrecidn 8Ssea, La incoapo
nncidn def ffuoruno en ef hueso continida o Lo lLargo de toda la
vida, no es unigfoame en deteaminade hdeso y vaalfa en cantidad
en didernentes pantes del esqueleto., Las supenficies periostea
Les y endosteales y el hueso canceloso de Eas metdfisals ticnden

a tenen concentracioncs mds altas,

EL fEunuro Ssca aumenta aectamente con Los incremen-
£os en Las concentraciones acuosas de fluoruro hasta 4 ppm de F,
por encima del cual ef incremente pucde serx menor, Se ha en-
contaado una connefacidn positiva entre Las concenfraciones de
ffuorunro en ef esgquelefo y en el plasma. Por ejemplo, el aumen
to en et fluonunc esquelftico con La edad se asocia con um Li-

geno incaemento en £a concentracifin pltasmitica de ffuonrune, To-
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dat Las evidencdas sugéenen que hay un incremento en el {Lub-

aure Ssen con &d edad, peno exdatle desacuenrdo de s< ef incne-

mento es menor en el ancianc,

En Los estudios que apogan este patafn, fa eancentha
cifn en of "equifibnio" o meseia se aelaciona con L0d& nivefes

de ffuoruro en el agua polable.

Cuando se evdtabfece una mancade aeduceidn en La in-
geatidn de fluoruno, Csfa dc acompaia pon wun equilibrio Ligeka
mente negative del fLlucaure debl{de a &a salida de parite del ~--

ftuonuno almacernado en el esquelelo.

Esto puede continuar por muchos meses, slendo sadpido
al principio 4 procediendo dedpuds con mds Lentitud. No obs-
tante, e& ffuvauro gue es movilizade en eatpd godocs, 0 en con-
dicigncs de nesorcidn Ssiea excesiva, 42 piende adlo paxclalmen

Ze gn La ohina, ya gue parle ¢4 trasfadado a olrgs seceionel
del eaquetese,

Trapsderencia Placentania: En La actualidad se plen
sa que ef {Luoruao pasa cokr facilidad a través de La placenia
humana a pesan de La evidencia de Lo cortrario en Los roedones

tas concentnacionca de fLuonuno en Za sanghe matenna y La fe-
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tal, son semefantes., EL fluchuno en el csqueleto fetal ae ne-
Laciona con su Lngestidn pon fa madre, peno La correlacidn no
es Lineal. Esta fafta de corncspondencdia se Hebe probablemen-
te a vardiod factones ademds de £a tranasfenencda placentania; -
uno de &stos es el aecambio aumentado en ol csqueleto de La -
madne durante ¢l embanazo, el cual podifa conducdir a2 un Lnche-
mento en el "atrapamicnto" de fLuorunc, influencias como La
alimentacibn matenna, La edad y el undmere de embanazos prcvicsd

podnfan modifican este proceso.

Pe La Limitada evidencia d{sponibfe pamece peco pho-
babte que el ffuorunc extra adquindido por Los dientes felfales
a causd de cualquien complemento de fluoaunre Lngendido durante
el embaaaze, tenga afaidn efecdte L{mpontante en £a protleceidn -

postenion de Los dientes contraa &a cardes,

Secnecibn ¢en La Saliva: VDebido a Lod posibles cfec-

tos tépdicos del fEuoruno salival sobre Las supenfdicics denta~-
Les y sobre Los micnoonganismos de La placa, se ha de&a&uatli.
do considenable intends en La secaecdbdn de §Luonunrc en la saldl
va de pensonas que consumen agua ffuoninada o que ingdercn ta
bletas de fLucrure de sodio, Hallazges analliicos recientes-

ci{tan valones para Zas concentaacioncs de {Lucruno que son se
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mefantes a Las del plasma, cste es, aproximadamente 0.01 ppm
de F; etevdndode a un mdximg después de La ingestidn.de fRup

Lune.

En La saliva pandtida iy en La daliva entera hay -—-
una concentracddn de fLucruno mds alta en Lasd mucstnas obte-
nidas sin catimulo que en Las esitimufadas. Es paobable gue -
Los valeores de ffucruno en fa saldiva sean menoxes que Los de
muchoa de Loa £Lqudidod orales que bafdan £os dientes en foama
intexmitente, porn efemplo, el agua fluoninada y cf £&; pero -
pueden sen suficientemente altos durante Los momentos de es-
timulacifn reducida para efercen un efecto tépice Lmpoatante

en fa superficie dental.

Efectos del f{fuchuro en el Metabolidmo: Los cdtudios

de taboratonio han demostrado que el §fucauro fncrementa cf -
tamafic ¢y meforna La cadlstalinidad de Los caistales de hidndxi-
do de apatita en Los huesos y reduce La Lnclusifn de carbona-
Lo ¢ de cditrato en Lanlo que fncnementa el magnesio, el {Ldon

¥ el contendide de cendlzas.

Estos cambios fueaon neportados en nesidentes anti-
guos en un fxea con 4 ppm de F y aon una consceuencia de La -

altoracisn de La red caistalina o def metaboldlsmo de Las célu
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Las que forman el hueso, Que el ffucaure puede indfuirn en el
metabolismo celulax ¢ estos ¥ o otrod nivelfes mds bajos de Ln
gestidn, c& una concludién inefudibie, puesto que el moteado
del eawnlite s¢ debe primordialmente a un efeaio scbrc Los ame
LobEastos con el nesuliado de que se afteran La formacidn de
La matriz y Lo mineralizacién., Un moteado ghave 4 canacte~
xiza con hipoptasia del esmatee y pon inchemente de su pono-

sidud La cual peamite fa peretracifn de Los Lfguidos bucales
y de Los colonantea.

Ue La Zitenatunra pucde gsuminse que corntentracio-

nes dlies de gfuonuno pueden acomodanse en el esqueleto sin
alleraciones histolégicad ¢ sin que sa predenten Aflntomas. -
No obszante, ¢l consumo prolongado de & ppm de F aproximada-
mente en ef agua de behben, conduqe a poncentraciones altas -
del gluorung caquetftico, a un aumento del capesor coniical -
y al engaciamiente de fas trabdculas, en Zanto que {ugestio
nes adn més alfas por penlodos profongados produce acrecifin
dsca Lanegulan en fas supenficies pendvsteales, en particu-
Zan en tas coatillas, vEntebras y peltvid ¢ a caledificacdibn -

de ftendoned y Ligamentos.

Ea difleil definin el nivel en ol cual La ingestiln

de ffuoaure se vaelve téxica. Ha habidoe {mvestigadores gque
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sugienen gue ef moteado es un signo primario de toxiedldad, -
en tanfo que en el otro exfaemo de La escala se ercuenina el
hecho de que algunos pacientes han toleaado una ingestifn de
mis de 50 mg de ffuorumo al dfa pon meses sdin ningtin signo -
obvio de mala satud, Lo que podrala interpretansc come ausen-

cdia de efectos téxicos adp en estas concentracioncs.

) En 2o qQue ae nefiere a Las dosdis Letales, pon Lo ~
genenal 4so considena que una dosis sencilla de 1.5 g aproxdi-

madamente serfa moatal pana Los adultos,

En base a ta proporcifn def peso coaponal esto --
"equivatdrla a 35 mg de Fikg em un nifo.

Las dosis submontales podafan asociaxse con efectos
no especlfices como vimito, dotor abdominal, dianhges y con-

vulalones,

Mecandiames Candoatdidicos del Fluoaure: Sin duda, -

el {fuchuag eferce Au efecio paptecton contra La cardied den-

zal en divensas formas.

Laa concentracdones de fluonnnc er el eamalie y de

mayonr impoatancia en cf csmalte de La supexfdede, se aelacdo-
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nan con tas concentraciones de eafe anidn en el agua de bebea
al momento en que el diente se desanrolla, ¢ puesto que este

dettimo estd en nelacifn a La expeniencia canicaa ena Légico,
al tratan de expldican el efectn anticaries, que La atencifn -
viniena a centaarse en La influencia posible de f£a {neorpora-

cddn del fluocnuro scbne Lasd propiedades del eamalte,

Un ghupe de inveatigadones ha ido tan Llejos que es-
Lablece que "toda fLa evidencia disponible sugiene que el efec
2o inhibidor de Za caries por cste clemente se asocia con las
concentrageiones nelativamente altas prcsentes en La capa Su-
peafdlcial™. Por asupuecste, este planfeamientc era afentado -
pon el hallazgo de que el ffucruro en el eamalie se incoapoaa
principalmente en' La preeaupcidn, esto es, se concentaa en -
£asd 100 um extendiores y que el cfecto Sptimo del fLuoruro so-
bre ta canies panece conrelacifonanrse, con La exposdlcdén al -
jLucrure durante La dltima fase presruptiva del desarnotfo o

Los prdimencs aiics despuds de fa enupeddn.

Que ex{ste ciento grado de proteceddn postenuptiva,
por Lo genenal, se acepia de La evidencia clLinica y de estu-
dios de caries expenimental en Los. animales., Esto varfa en -
Las distintas supenficies dentales; asl, el flucrune admindis-
tnado después de La crupeiln propoaciona fa magox proteceddn

pare £a supenflcie bucal y Zingual probablemente debide a su
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accesibilidad, siguiendo Las supenficies intenproximales. Laa

fosetas y Las fisunas exhiben escaso beneficdic.

La exposdicddn preeruptiva al §tuocruro da maion pro-
teceifn a Las dupenficies proximales que a Las bucafes, en tapn
2o que Las gosetas y Laa gisuras necdben proteccedidn transito-
Adfa dunante este tiempo. VYa que Lo caales misma ed un proceso
multifactornial, no ed de sonprender que no sea posible atai-
buin a una concentracidn panticular de flucaunc en el esamalie
un garade particufan de nresdistencia a £a canicsd, Por ejemplo,
La susceptibilidad al proceso candioso de Les distintos dien-

 des y supenficdies no puede cornelacionarse con La concentra-
cedfn de fluonune, EL andlisis del contendide de ftuonuro del
camalte de Los dientes de dneas fluorinadas y no ffuorinadas

mucstra una diderencia en Los valores promedio.

Sin embargo, con reaspesto at ffucrune hay bastante
trastape en La distribucibn de frecuencia para Las peblacdo
nes de estas dreas. Pon Lo tanto, no es posdible predecdn &84
un diente send nesistente o no a fLa cariesd 8080 por el andii
adis del contenido de gluocruro del esmalte. Por consdigudlenie,
ne a5Lo s¢ desconoce &4 hay un ﬁaloa umbral neal del jfuonrunro
dupenficial que definf{tivamente paevenga lLa carxdes dental, &

ne que tambidn es posible que de asuma un concepto incorrccto.
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De aquf que debien consideraaxse vaaias teonfas, algu
nas que dependen del ffuoiunc en el esmalie que agecta al pro
cedo canfoso y otaas del fZuoauro que actdan en foama Local -

sobre La supenfdicic del diente o de ta placa.

Efectos achre fa Solubilidad def Eamalte: E& upr -

hecho bien establecide que'et esmalte, ta demtina y La hidro-
xiapatita sintétiaa, tratados econ soluciones difuldas de ﬁtﬁg
auro Ln vitrneo, ae vuefven menos sofubles cuando se prueban a
continuacibn en doido diluido. Easte haltlazgo cra compatible
con el punto de vista sostenide poan los cristaldgrafosde que
Lo ffuonapatita cs un crnistal mds estable y "pexfecto” gque

La hidroxiapatita. Cuande ¢£ fLuonuro existe en foama cons-
tante durante ef tiempo de desarnollo del diente, 32 forma en
el camalte algo de fEuorapatita. PDespufs del desoaanollo del
ftuonruxo puede sern adquinido pon el esamalite prezruptive me-
diante un proceso de intercambio £86nicec cntre uno de Los. io-
nes OH- de hidnoxdiapatita y 2os fones de F- presentes- en el
Liquido tisulen que baifta al diente. Poa Lo Lanto, el esmal-
te puede ser considerado como ura muestra de fased Lnongdni-

cas y es mefor descaibinlo como feuonohidroxdapatita.

Se han realizado varios estudios pana comparan el -
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compontamiento endcido del cemalie natural con concentaaciones
de §Luoxuno distintas, Lo cual por su Infexencia implica gra-

des diferentes de nesistemncia a La carnies,

Lo conclusaifn global de eate trabajo es una tenden-
eda dedinitiva de Las aupeaficics Lintactas de esmatte pulveal-
zado, hacia Indices mds bajos en disolucifn en dcide conforme
su contenido de {fLuonuro aumenta, en panticular cuando se com
parnan dientes con antecedented sumamenfe vaxiables con exposd

eildfn al fLuohrunre.

No obstante, hay muchas anomalfas en esta relacifng
Lads mucslras de esmalie con concentracdones semefantes de flug

runo pueden mostaar diferencias notables en su solubitidad.

Factores como san Las vaniagelones en fa infraestruc
Lura de la supenficie y en el contenide de carbonato, ademds
del fLuoruro, influyen notablemente en estas mediciones. EL-
sdgnificado de estas diferencias pequedas ¢ inconsistemdes
en La aolubilidad por Lo que respecta a fa cardes, ed diffeil
de valorar, asf como fambiln Lo es La aplicabilidad de estos
métodod An vitho a La sLtuacidn in vivo. Como [lustracién -

de ecate d22imo punto se ha encontrado que fa fluocrapatita y -
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La hidroxiapatita, aunque difienen en sus solubilidades en -
deido, se comportan de manera aimilar en &a saldlvea acddifica

da.

Parece, entonces, que si el §luoauro ejerce una in
{tuencia sobre la solubilidad del esmalte, Lo hace por medios
mds susceptibles que Los medidos pon Loa m&todos a "maja ta-

bLa" comdnmente empleados.

Un mecanismo como Eie fue paopucsdlo en base a Los
resultados experimentales que mucstraan que Loa Indices de di
avlucidn en dcidos del esmalte de daeas con fLucruxe atto ¢
fLuoruno bafo, enan semefantes en painedpdlo, pero después de
varios minutos comenzaban a mostrar diferenciasd. Se¢ propuso
que Los iomes de ffuoxuro y de calcdo Liberados inicialmente
se¢ depoaitaban de nuewvo céuo una barrera dnscluble de fluoru
no de caleio, No obatante, no hay prueba directa de ta pare-
sencda de edta fase en el esmalie supernficial, y Los cldlculos
extensos basados em mediciones de equitlibrio de Ca? , Po: o
F-, en dcidoa de pH difenentes despuls de exponen el eimalte
a concentraciones indiciales conoccidas de fLuorurc, sugieren

que este compuestlo panticulan mo se foame.

En Lugan de gque el ffuoauro sea Libeaado dunante -
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Las ctapas tempranas de La desamineralizacdibn, sexd depositado
dvidamente como fLluchapatita, &L el PH es suficlentemente ba-
fo 0 a un PH mfas alto estimulard el depbsito de una apatita
insoluble defi{ciente en caledo i con una catauctura supeafdi-
ctal mds dedida. La formacdidn de cualquiera de estos compued-
Les Lnsolfubles ca un contrasfe agude con el fosfato oclacdl-
cico retativamente solublfe, o el fosfato dicdledico dihidrata-
do que se considera se foaman despuls de 2a desmineralizacibn

del eamalte con un contendido bajo de fLuocrunro.

Ambas fases mds dvidas del fosdato de caleic (fos-
fato oetacdledio, POC y foafateo diedledleo, PPC) han sdido pro-
puestas como precurdocrad ¢n fa foamacidn de hidnoxiapatita, -
Lla prescencia de fluoaunro en una solucidn a.concentracidn de -
adto 0.1 ppm conviente al POC a La forama de apatita, en tanto
que el PPC xeaccdona dinectamenie con el fLucrure para foaman

fluorapatita.

Aunque eatas hipftesls y otras pocas mds, hasta el
momento, parecen contedtar muchas de Las cuestiones y hasta -
aon compatibles con numenodos hallazgos expenimentales, aon -

muy difLeiles de probarn directamente,

Lad condiciones anterxlores conducen inevitablemen-
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te al tema mda amplfio def papel def ﬁtuonuao,an La reminenali-
zacifn., En la actualdidad genenalmente ae acepta gue £a carnies
es 4n procedo altennativo de disolucdfn y aeminenalizacién, o
gue el resultado ginal cé una reduceién grnadual de caxbonato

magnesdie y aodio, ¥ un fncremento del fEuomure y afgunos ofrod
ofigoetementos y La foamacién de un rcafdue Lnsotuble crecien-

te sobre el ecamalte.

En relacidn al csmalte supenjficiat sano imtacto, la
Leaifn caniosa Lemprana o £a mancha blanca eaptan de manens -~
prefenente al fEucrune. Las difenencdas que Aesultan en el -
contenido del fruoruro entze edtas partes adyacenfes ae aso-
cian con difenencias en Los sinfomas de disolucidn. en dcddo,
siendo Estas mds mancadas en fos dientes de dreas {lucrinadas

que en fas no fEuondinadas.

Las difeaencias en Los Indices de disofucibn en ded
do han sido necientemente explicadas pon Baewn., Se piensa --
que Loas incnementos en Lo concentracién defluorune en La Le-
446n agectan el equilibnrio del PH asl como La actividad de «
Los componentes bdsicos y Aeidoa., En el caso del Ca{OHl, y
det Hy PO, , ta activided del paimene seafa abatide y, pon Lo
tanto, podnia reducin La fuenza impulscaa pana ta difusién -

del caleio fuern de La Lesifn y de Los protomes at intendon -
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coinaidinfa con un aumento del f{Luorure, Lo cual promoverd lLa
difusidn del Hy POy al extendon de La Lesidn, reduciendo por

Lo tanto su acidez.

Las divensas £fneas de paucbas apoyan el concepto
de que el fLucrune en aecalidad estimula La remincralizacdibn,
Por efemplo, s¢ ha demoatrado gue 1o s6fo 2as oligocantidades
de fLuoaune favorecen Laprecipitacidn y La cristalizacidn del
fosfate de caleio de tas aoluciones saturadas, sino que.lam-
bi€n dictan cufl ea La forma mdsr bdsica de apatita que debe

crlstalizan, adn con valoaes relativamenie bafos dec PH.

Otro aspecto relaclonade de cate papel posible panra
el jluocruno, fue proporcl{onado ponr La demostracién de que con
centraciones de §Luoruro en un amontiguador dcido tan bajas -
como 1 ppm, pueden neducdr £os Lndices de disofucidn del es-
matte pulvenizado o de £a hidroxiapatita. S{ estas concen-
traclones de fLfuorure pudieran cstar presentes en una placa -
deida, <nhibintan de alguna manera, £a descaleificacién ded -
eamatte. Cualgquien duda infedial acenca de La dispondibilidad
de talea concentracdeones en fluvcrune ha side despejada porn el

hattazgo de que el anidn se concentaa en La placa.
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Aunque £a mayosn pante del {fuoaune estd en foama und

de, una pante e& Liberada porn acidifpicacibn. Los cdfculos su-

gienen que apnoximadamente G.5 ppm de F, en foama 2ibre, po-
dnfan cslan presentes en La fase acussa de €a placa de residen
tes en dneas con fEnorurc, peno que confeame se produce ed ~-

feido eslas concentraciones ¢ efevandiu,

ALL, L2 habifidad con La que e fRuvcrure se combina

con el caledfo y el fosgato en PH dAcidos pann foamar una fase

retativamente insolubife, paaece sen un concepto reiterativo

en esata dlscuadidn., EL ffuenruna catd emperiade en mantenmer el

Atatusd quo deld camaite.

Efectos sobre el Metabofismo Bacteriano: En £a ac-

tualidad se ha esdtablecide gus numercdas cepas de bactenias

bucatles son capaces de concentnan el fluoruno cn dus ecdlfulas
de mode que Las conceatraciones promedio de fluoaure pitadas
vara La placa son probablfemente mucho mia altas gue Las en-

contradas en fa fase acucda de fa ptaca, En Las oélufas -
bactendanas ef fLucrure es metabSlicamente activo.

Es precbable que cate anddn tenga diferentes modos

de accidén en el mctabolismo bactenfawo. Por efemplo, se ha
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demostrado que concentraciones mayones de 2 ppm de F 2n dofu-
eifn, decaccen progresivamente zf tnanspeate de captacddn de £a
glucosa gy de Les andlegos de fa glucosa al intenionde Las cd-
Lulas de Los eatreptococos bucales y de Los micnconganismos
en el sedimento salival y que el metabollamo exdgeno de La -
glugosa es mucho mds sensible al fLuorure que fa degracién -
enddgena del glucdgeno. Estos efcetos sobre Lo membrana celu
tan pueden asociarse con oLros que muestran que fa sfntesds
del potisacdnldo intracelular yodeofLiice es Anhibida poa ef -
§luoruro en Las bactenlas salivates y en cultivos puncs de -
ttaeplococcus mifis. Ambas acelones def ffuorune son sensi-
~bles at PH, aumentando en un TH deido, AL reducda el afmace-
naje de polilsacdnidos, el fluoruro podrnla intenfenin indince-
tamente con La produccién de deide gque occurne cuande fLa pla-

¢a ha consumide su suministre de¢ azdecanes exdgens,

Uno de Los estudios nealizados neveld que Las mueas-
taas de placa de residentes en un drea fLuondinada, eran me-
nos capaces de doamas deido cuando se enfucgaban con sacaro-
da que Las muestaas de un drea con flucaunnrc bafo. Este nesul
tado implica La inhiblcacién del metabolismo bacteniano pon
ef ffuonuno de Lo placa o una alteracibn en La ecologla de £a
placa a censccuencda de La Ingestidn de fLuoruno, Esta dlti-

ma sugerencia ha recibido aecientemente apoye expeni{mental.



En otre estudio Los poncentajes de estreptocoeo mu-
Lans i de microonganismod yodofflicos, se enconlrnanon Ligena-
mente menores en La placa de nifcs de dreas con ffuocaure, en
tanto que en otro estudio el poncentaje de polisacAnidos ex-
tracelulanes formados en caas placas estaba significativamen-
te neducdide en nrelacisn con fas placas de dncas con fLuocrunre

bajo.

Se piensa que esta reduccsdn en Lo afntesis no e
debe a La inteaferencia def fLucruro en Los sistemas de La -
glucodifilitransfenasa, sino mfs bien a una reduccddn entg po-
blacifn bacteniana, en pantdiculan £a que se ocupa de foamar

potisacinidos extracelfulanes,

Eatos haflazgos, &4 son confiamados pon thabajos -
ulteniones, podalan tenen implicaciones impontantes, dade que
£a retencifn y ¢l desarrotlio de £a placa, asl como su poten-

cial carifgeno podalan sen altenados.

Se considera que fa mayor parte del efecto benlfi-
co del i{fn fLucrurc en La prevencdbn de La candies s¢ debe a
au habitidad para incrementan £a nesdistencdia def easmalte al

atagque deido.



124,

Se concce bdien 2a habilidad del fLucrure para Lnhi-
bir vandias enzimas, Lnclugendo algunas que intenvienen en La

producedfn de dcido por Las bacteadas.

Hatmiton ha asugerido que el gLuorurc adn en concen-
thaciones bafas puede Lntengenin en el metabolismo de Los can
bohidratos, por uno o mas de Los mecanisdmos sigudentes: a) in
hibicifn de La enolasa y el consecuente taandpoate de La glu-
cosa al inteaion de La cdlula; b) Lnhibicdifn de La transloca-
eidn de La glucosa en Las membranas; clintenfenencla del trans
ponte catifnice y de au acumulacidn dentro de Las célufas; --
d) inhibicifn de las fosgatasas celulares que desfosforilan a

Los canbohidratos fosfatados nesulrtantes del transponte,

También eca& poaible que, ademfs de Lnhibin Lod meca-
nismes de taanspoxte y La glucslisis, el fLuchuro tenga algdn
efecto aocbae La slfntesadis del glucSgeno.

De Loa esatudios im vitro parece poco prcbable un
efecto inhibidor sobre La produccddn de polisacdridos extra-
celulanes, aunque La placa de Los aujetos que han s<ide expues
fos 4 concentraciones nelativamente altas de ffuoruro parece
contenen menos polisacdnidos extnacelulares quelas de Los con

tholes con expodicdfn baja al fLuoruro.



rz%,

S5& bien c¢s un hecho conocido que el fluorure inhibe
numehodas enzimas in vitrno, ne csid cfara La LImpoatancda de --
esto en vive. La mayonfa de tos expenimentos de Laboxatoaic
realizados en el pasado se hiciearcon en condiciones sumamende
artificiales, generalmente en Lotes de cultivos en donde Los -
micnoonganismos pueden Lograr Indices clevados de prolifenra-
eifin antinaturales, los caiudiaa en baetendias bucales, como
stneptococo mutans profiferando en cuftivo continua en qui--
miostato, han demostrado que el efecteo del fLuocruro sobne La
produceidn de deido vanfa de acuerds a Las condiciones emplea-

daa.

Pe Los datos disponibles es evidente que el efecto
des ffuorunrc sobre La produccién de dcidos se relaciona con

fa velocdidad a fa cual Las bactexrias ae eatdn desarncllando,

No se sabe muche acenca del indice real de paclifena
cifn de Las bacteaias en ta placa, aungue por Lo generat se -
cree que ea Lenta companada conla de Los Lotes de microorganis
mos en Los medics de culilive del laboratoaie. No obstante, -
es probhable que Las difencntes capecied de £a placa crezean -
a vefocidades difenentes y que esfos Lndices fLuctden de acuen

de a &a disponibilidad de subastratos dictéticos,



125,

AL inluibin Las actividades cnzindticas, el fLluoruxro
tambll€n puede inffuia en £a colfonizacifn del esmalie y La pe-
Llcula por altenacddn de sus propiedades superficiales, o al

efercer un efecio Bacterdlcdda dinccto sobre Las bacierdias.

Variod investigadores han buscado pauebas, con va-
rics compuesiod de fluoruvrs, de su inteaderencia en fa forma-
cifrn de placa in vitrno, en Lo animales de expenimentacdidn o
en el hombre. La mayorla de esfos estfudios maniflestan que -
Los compuestos de fluoauno que contiencn cationes divalentes,
tienen un efecto Lnhlbidon de La placa, en tanto que &880 un

estudio mostal esc efacto con ¢f fluonuno de sodio,

£s evidente que La foama de fLucaure utdilizada, su
concentracidn y su disponibilidad, son factores importantes

que influindn en su actividad antimicrobiana potencial.

Existen pauvebas de que fLa apllicaci{én tdplica de flug
aunos puede atteran Las poblaciones esineptocfcicas de £a pla
ea, en ﬁanticuta& La cantlidad aclativa de &, mutans, Poa --
efemplo, un estudieo mostad que un gel de FFA a T1.73%, apli-
cado en charolas eapeciales por peafodos de dos semanas, prc-
ducla una reduccdidfn notable enlos niveles de &, mutans compa-
rande con ung}l&b{aceﬁo: No s¢ obsenvd efecto semejante en -

£as cantidades refativas de 4. sanguds.
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EE significado prdctico de Laas propiedades antimicng
bianas o antlenzimfticas del ibn fLucauro cn nelacdfn al efec-
to gfobal de reduccifn de ta carnies de cste efemente, hasta -

ahora no &¢ ha esclaaecido,

Parece probable gue Lod cfectos benfficos conocidos en
téaminos de La sofubilidad neducida def eamalte pueden amplifd-
carnse por Las propiedades antibactenianas (o antiplaea) adieio-

nafes del fLuoruno.

Aplticacloncs tépicas de Flifon:

Los compucestos en uso s0n £08 sdiguientea:r

FEucnrune de Sedio (NaF). Fue ef paimer ffuonuro uti-

Lizado en aplicacioncs tépicas, ecste matenial se puede conse-
guir en pofve y en sofucifn, se usa al 2%, fa solucifn cs esia-
ble siempre que se Le mantenga en envases plisticos; pon su ca-

rencia de gusto, ne neceadita esencias ni agentes edulcorantes,

Flucnuno de Estaito (SaF:l. Es otno de los compuestos

utifizados para fas aplicaciones de ffdon, ase consigue en forma

and{stalina, en cdpsulas o frascos y se utildlza el & y 10%, Las
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soluciones a2 preparan diaolviendo 0.8 a 1 gr aespectivamente
en 10 mt. de agua destilada; como La solucdisn no es catable,
se aconsefa usarla inmedi{alamente que s¢ paegpana, por su sabonr
se usan eseneias divensas y edulcorantes para disimulan el -

sabon metdlice amargo y desagradable deof fdor de rstado,

Sofuciones Acidufadas, {f{osjatadas de fLior)., Se

gbhtienen en forma de soluciones o geles, ambas foamas son es-
tabtes y Listas para usar, contienen 1.,23% de iones de fluoru~
- ne, Los cuales se Logran por o genchal mediante el empleo de

2,08 de ffuonuro de sodio y 0,343 de Scdido ftuorhlbrice.

A esito ae afade 0.98% de Acido fosffrico, aungque -
pucden utilizarse otras varias fuentes de iones fosfatos. EL
PH {inal ¢ afustae alaededor de 3.0, Los geles contienen ade-

mds agentes gelificantes leapesantes}, esencias y colorantes.

Mftodos de Aplicacién:

Hay dos m€todos para ta aplicacibn tfpica de {Lucru-

nos, el uso de soluciones y el de getes,

Antes de apticar Los flucauros se debe hacer una =
Limpieza escnupulosa con algdn abrasive, como La piedra pémez,

en fLa supenficie de Los dientes con el objeto de removea Loa -
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depfaitos supenficiales y dafar una capa de esmalie reactivo -

al jLluoruro.

tos elementos necesarios para Lo aplicacién t8pica
de fLuoruros incluyen aolfos de algodén y soastenedores pana -

Estos y pon supueato, €a solucidn tfpica,

Peapufs de Limpleza y pulide de fos dientes, se co;
Locan Lo nollos de algodén con Los sestenedenocs, e secan -
Los dientes con aire comprimido y cen un hisopo de algodsn se
aplica fa solucidn de fLdon, cuidando de mantenga Las supenfd
cies hdmedas con el §lucruro, mediante nepetidos fogues con

hiadpo ¢ dunante todo el tiempo que dure fa aplicacddn,

A2 final de cste Lapao, sc neliran Los sostenedones
y nollos de algodfn, ae peamite al pacienfe expectoran y se =~
nepite el prpcese en el otro lado de Za boca, Cuando 2e ha
teaminado La aplicacibn, sc aconsesa al paciente gque no coma,

beba, ni se enfuague La boca dunante Lo menos 30 minutes,

E2 ffuorure de sodio al 2%, emplfeado en una seadie de
cuatro aplicaciones de 4 minutos paomedioc cada una y con un -
inteavaleo entre una y otra de alaededon cuatao o cinco dfas --
{480 £a paimena eplicacdfn se precede con La Limpieza de aigon)

pues Las sigudientes aemeouvealan al f&doa proviste hasta enton-
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ces, pon Lo cual se aconseja antes de fas sigudientes aplica~

eiones, hacen que el paciente s¢ cepilfle fa boca adecuadamen

Le, degdn el métode indicado para &L especificamente.

Se aconseja que Las aplicaciones de f&dor ac deben
hacen en senies, a La edad de 3, 7, 10 y 13 afiod, para cubair

respectivamente La denticién primania y La permanente,

La aplicacidn en el consultornio debe sen de cada -
Aels meses y debe comenzax Lo mEs pronto posible, después de

Za ecaupeddn de Los dientea.

EL fluchunc estaficso se aplica durante cuafro minu
tos, a Aintenvalos de sels meses desde La apandieifn de Los -
dientes en cientos pacdentes se puede hidcer a Intervalos de --
uno a fres meses, pon e]cmﬁto; en pacientes que presenfan ca-
aies nampante o muy susceptibles a La candies,o sea, 2xeesiva -

cantidad o actividad cariogfnica,

EL {fucruro de cstade es tan efectivo come Los fLuo-
Auros en gel, ya que el estaic reaccdona con el esmalte y --
este Lon contrlbuge a fa acceddn caniostdtica delt flucaunro de
estafte, retanda mancadamende La disolucidn del ecamalie en deoi-
dos, pero hay que fenen e¢n cuenta el hecho de que La disolu--

cifn dclida y canies no son necesaniamente equivalentes,
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Este fluorunc presenta afgunos problemas en eientos
pacientes, ya que Lz ncaceifn del cstado con ¢l camalte igera
mente casiado, da tugar a La foamacifn d¢ pigmentaciones en -
Los dientes, ya sca parda o amanillenta en el eAmgtxe. Ademfa
presenta pigmentacifn en restaunacicones cbtunadas con silicato
Yy su acentuado sabor metdlico amargo y desaghadable ¢s4 un pro-

blema para algunos pacientes,

La apticacifn de los geles aidulados de fosfatos-flug
auroa, ea algo diferente al de £as aplicaciones de fLuorunos -
de sodio at 2%, dieha aplicacifn, incluye el uso de una cubeta
ptdstica donde se coloca ef gel., Una vez cfectuda La Limpleza
y pulido de Los dientes, se invita al paciente a enfuaganse - fa
boca, 4e sccan Los dientes con aine comprimide, se canga La cu-

beta econ ¢f gel y se insenta sobne fa teotalidad de La ancada, -

manteniéndola durante 4 minutes, Lomisme se nepite en 2a ancada

ingenion,

Lla tenapia mdltiple con fLucnunos como Lo scon: fa ffug
racifn del agua de consumo, La aplicacién semestral de una pasta
abrasiva gluonada, La aplicacién tépica cenvencional con &a §re-
cuencin necesania y el uso diandio de una pasta dental con {fdon
reconocdda pon £a Institucifn Reguladona pentinente, dard como

nesultado un 75% de neduccidn de canies dental en wnifics y adut-
Los,
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Técnicas deJontofioreais:

EL obfetive m8s impontante de fa terapia profildc-
tica es Logran La concentracidn apropiada de f&dor en el es-

malte para manienca sano al diente,

Exdiste una téenica de aplticacifn tépica de fLlion

Leamada Tlcnica de Tontoforcsda,

ITontofonesds - Pefdinicidn: Introduccidn cn el on-
ganismo, por medio de una coralente ellctarica, de divensas

sustancdas en estado {fnico confides tenapfuticos.

Para tfevar a cabo esta tcnica se necesitan de
apaxatos eapeclficos, uno de elfos de manujactfura faponesa sc

conpee con el nombre comencial de PYO-CURE,

Este apaiato consta de un voltfmetro con control de
Liempo, un tube de acero que actda como polo peositive ¢y un -
corddn que funciona como polo negativo. Es decinr, el apanra-
Lo funciona poamedio de un cinduito cernado de coaniente ellc

Lrica,

Baudelvold g Mc, Cann hiciexon un estudio de 3 méto-
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‘doa digerentes de profilaxis de La caries con topicaciones de
§tiorn usando tanto ol contacl del cepitlado como La f{ontfoforg

ais: encentrando magores acsulfados en &ata dltima,

S. Bag y J.,A. Povezat, detferminaron que el tratamien
£o de iontoforesis facilita Za penetnacifn y fifeedidn de solu-
cifn fuorada dentro del esmalie dental mucho mefor que fa a-

plicacifn tépica,

Ishikawa y col, dicen que La penelaacidn de fLdon en
el cimalte usdando corriente de pulse (PCl, corriente elfctnri-
ca (CP] y aplicacifn tdpica convencdonal {TAl,” Las que Les fue-
acn ocbaervadas in vitro, y evaluande La penedracidn def {Lion
usando Los 3 métedos antes mencionados, el método PC parcce asex
supendior a Los otros m&todos. EE prnincipal contenide de f2ion
Ainmediatamente despuds y una semane despuls del tratamiento fuf

cexca de 3 y 1,5 veces mAs alta gque aquellos del control.

A.J. and Sayegg evaluaron Los nivefes de {Ldor usan-
do pulso eléctaico de lontoforcads in vivo, Lla coaniente gy el
ticmpo de aplicacidn fue de 50 miliampenios y 3 minutos respec~
tivamente, UDespufs de hacea laa bibpsiaa de fas wmuestras se en
contal que £Los procedimientos usando La coandiente eléctrica, -
son aupeaicres a Las tratamientos t8picos, Pacponiendo que el

m&todo de La lTontoforesis viene a sex un método muy efectivo pa-



134,
aadaprevencidn de canies dental en Lo futuro,

8¢ ha encontaado que £a tfcnica de iontoforesis no
4820 funcioma con Exito en La aplicacifn de (Ldor come medio
de prevencifn sine que también en La actuallidad ac eatd usan-

do con iguales nesultados en tratamlentos de endodoncda.

En La Divisifn de Estudios de Posgrado de La Facul-
tad de Odontologla de fLa UNAM, ase recalizf una investigacifm -
para demoatrar La diferencia en cuanto a eabtaciﬂn det {Ldon
se aegiene, usande La t&cnica convencional o tépica y La téc
_nica de iontoforesds pana Lo que se usd una solucidn de fluo-
runo de sodio al 2% y para fa aplicacifin de ta téenica de Ton
2ofonesis se uad uno de Los aparxatos especlficos para dicha -
técnica, y que en eate caso, fue el de manufactura japonesa
con el nombre comexecial de PYO-CURE, Asl como 10 dientes de
2a primena denticidn recddn extraidos y que se conseavaron hd

dratados en una solucdfn gislolfgica,

Despu€s de haben aplicado el fedon a Las muestras -
seleccionadas, aplicando ambas ttcnicaa;‘y usande como tiempo
Limite 3 minuto&; ae usf La tlcnica de microdifusifn, que con-
séate en acidifican La mueatraen Leldo peaclBaico para poden -
obitenea et ifn (Ldon que deapuls pasanfa a sen medidocon el de
tecton de iones digital, obteniendo finalmente Las cantidades

cabect;icaa de {&dor captado en el esmalte.
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Con Eato se tratsd de Lograr una claxra comparacdidn
enthe ambas tfenicas. Resultando qua Las mucsfras que fue-
aon sometidas a La tfenica de ionfofonreasls, presentfaron ma-
yor caplacifn de ftdor que Las muestras sometidas a La tée-

nica convencional o tépica.
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Medios suplementanios generales para ta administracifn de fluo-

rUROST

1] Tabletas que contienen fldon

2] Fluoracifn de La Leche

3] FLuoracién de La sal de censumo
4) DentlLinicos con fldon

51 Enjuagues con solucidn de fLdox

61 Pastas de timpleza (profilaxis) con fidon

1| Tabletaa que contienen fLldont

Este es el paocedimiento mfs exfensamente estudiado y
aslmismo el que ha recibide mayon aceptacidn, ya que £a Inges-
ti8n contlrnua de tatfefas o gotlas que contengan fedon en canti-
dad de 1 mg, diario, produce una {nhibicifn de caries conside-
aable y m&s si se administnra dunante £o0s penfodos de formacidn
y maduracifn de Loa dieniea, tendremos como acsultado una dis-
minucifn de Lesioneas caniosas, simitan a La de fLuocracifn del -

agua de consumo con fldon que es un promedic de 40 a 40%.

Eit geneaal, no se aconseja ef empleo de tabfefas de
fedor cuando ef agua de consumo conticwe 0,7 de concentracibn -

de §tion o mds,
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Cuando el agua carcce tolalmente de fLdon, es acon-
sefable una dosis de ! mg. a medida que Zas concentracioncs de
f8Eor en el agua aumente, debe neducinse La dosis de tabledas
proponcdionalmente, pon Lo Lanto, ca ohvio que antes de xecetan
o aconsefar fluorunos, el dentista debe conocea La cantidad de

ftdon que contiene el agua gque beben aus pacdlentes,

ta dosis de fldon debe disminuin a La mitad en niﬁﬁa
de 2 a 3 afios de edad, para tos menores de ? akos, se recomdien
da habituatmente la disolucisn de una tablefa de flfion en un -
titre de agua y cl empleo de La misma para prepanan biberonea

u otros alimentes,

EL uso de eatas tabletas debe continuanse hasta La -
edad de 12 8 13 afios puesto que a esta edad La caleificacifn y
dunracd{dn preceptiva de Los dientes ha teaminado, Eate contnol
puede sen efencide pon el dentista dnicamente en pacientes cu-
yas gemilias bainden colabonacién, ya gue ambas pantes seadn -

responsablea det Exito del txatamiento,

En ta actualidad se utilizan con gran aciento la com
binacifn de vitaminas y {Ldon, para motivar a Los pacientes

a seguin el tnatamiento, panrece ser que ha sido mejor aceptado.
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21 Fluoracién de La lLeche:

La Leche debe sen un vehicule de gran utifidad pgra
adicienar y proponcienan paotecedlfn contra ta actividad cario
4a, 4&in embanrgo, entre Los ULImites que impiden su estableci-
mniento como noama a seguin estdn La falta de cooperacidn del -
paciente para toman La Leche adicelonada y Los problemas de La
doadficacibn, ya que vaala notablemente La cantidad de Leches
que toman Los nidos y La dosds debe de sex de acueado con £a

cantidad ingenida,

3] Fluonracdfn de ta sal dc conaumo:

Sobre esto tambiln se ha investigado, padncipalmente
en Colombia, donde se administal gidon a La sal en poblaciones
donde ena {mposibte adadirlo en el agua y se¢ obtuvdenron nesul-

Lados simifares a Lo 5Luqnac£dn en el agua potable,

Esta medida se presenta o0 enfrenta a problemas de do
sificactdn adn magores que con La Leche, ya que hay personas -
que toman sus alimentos muy salados y otras que no ingieren -~
casd sal, Lo cual Lrae como consecuencia que algunasd fendrdn La

dosdficacifn de f2don connecta y en otnas send deficlente,
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4) Dentlinico con fLdskr:

Estos dentifricos que desde hace algunos afos cmpeza
aon a salir al mencade, han dado buen nesuftado, siempre y cuan
do el paciente tos uase adecuadamente y en foama pealodica, La -
reduceidn aproximada de La canies dental parcialmente cs de 25

a 40%.

Generalmente, Las pastas dentales p'ntﬂlﬁoa. estdn -
compuestas de fluoruro de sodio, principalmente, o0 eslafo y un
abrasivo compatible con el flidor, Ea Lamentable que existan -
pocos dentlfricos en el mencado que veadaderamente contengan -

fedon,

" 8] Enjuaques con solucifn de ftdon:

Se ha comenzado a usar enfuagques bucales con solucifia
de 4Luorure de sodio y de estado, con una concentraclifn mayon -
a La utilizada en La aplicacién t8pica. Aparentemente ha dado
buenos nesultados y es un méfodo que Liene muchas posibitidades
de fxito, ai a2 Logra obtenea fa cooperacifn de Los pacientes.
ta reduccifn de caries dental send aproximadamente del 30 al -

40%, peno existe el peligro de ingenin porx accidente solucionmes
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concentrnadas de fluoruros, pon Lo cual, deben darse indicacio

nes precisas al paclente bon panie del odontfloge tratante.

6] Pastas de Limpilcza [Parcfifaxis]l con fldon:

Hasta La actualidad, este tibo de pastas han hesul-
tado pocoe {favorables pon Los nresultados obfenidos, ya que el
incnemento de fldor en Los dlentes es muy poco, casi nulo en -
La mayorfa de Los casos ya gque remucven mds §&€doa en el esmal-
te dental del que se deposdta, ademfs, de Los ﬁmobtemaa que =
presentan pues pueden ﬁnoducin nduseas debido al sabor de La
pasta, principalmente al fLuoruro estafoso y a las csencdas -
que se aiaden., Ademds, el tejido bucal y ef onganiamo en ge-
nenal, pueden presentar algunas alfesnciones que auague poco -
comunes, 3£ suelen presentarse {(enrojecdmicnto y edema de Los

tefidos gingdivales, unticania, dotor de cabeza.y edema en La

mucosa nasall,

Es mecesario, en el futurne, nrealizar estudios clind
cos adecuados gue permitindn difuecidan La conveniencia det -
uso de¢ pastas para Cimpieza dental adicionadas con §Ldor y 84
tiemen indicaciones definidas en La prdctica odontot8gica,

-
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En tanto eatos astedics no scan efectuados, La dni
ca gufa que exi{ste, es £a deteaminacidn potencial canlostdtd

co de eatos productos pon medio do prucbas de fabonatorio.
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8i. PIETA

La ingestifn total de alimentos y bebidas de un in-
dividuo incluyendo componentes no nutaitivos, s¢ denomina Die-
ta o Alimentacifn, Los consiituyentes de ta dieta ae ponen en
contacto con Las supeagicies extennas de Los dientes, Las en-
efas y con fLa placa dental. EL efecto de La alimentfacifn en
La enfermedad dental cstd definido como una acedifin Local de -
Las substancias ingexidas., Puede haben un efecto dinecto so-
bre Los tefidos pon un componente de ta dieta o fa accifn pue-
de sex indineeta,-poa efempls, debido a La ﬁnoducci&u de feido
pon intenacelfn del carbohidnato dietético con La placa- peno
éu cualquien caso el efecto es producido desde el intenior de
La boca,

La atimentacifn ha sido asociada pon siglos, posi-

tiva o negativamente, con La frecuencia de Las canies denta-
Les,

La "alimentacifn® se¢ define como al nutrximiento ha-
bitual de una peasona, un grupo ¢ una poblacién; "nufaicifn®
por otaa pante, es el acto o el proceso de sen nutridos La nu ’
ealeifn humana en condiclones normales fa foaman Los constity
yentes de La alimentacifn, La distincifn entre alimentacifin
¢ nutalcifn necesita gquedan ctaxa:
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La afimentacdidn cn cuaiquieh sociedad catd enlazada
af curso de Au cultura. EL alimento que La gente foma noamal
mente estd influldo porn La geograffa, ef clima, la Tradiecidn,
La religibn, Loa coatos y Las prfcticas de meacado; entre --

otaos factones.

En casdl todas La( sociedades, el procesc de comen -
es mis que ¢l mero hecho de nutriase, es um acto aoccdial; Las
honas de fas comidas son una pante Lmporiante del dfa de fLa -
familia -compantir una comida eon Los amigos es una de tas -
gormas mda antiguas de ofrecen hoapitatidad-, Tode eafc se
establece como antecedente para {ndican que taa prdcticas --
dietéticas, 4c observen como buenas o como malas, estdn pro-
fundamente integnadas y no es fdcil que puedan cambiarse--
micentias Las condiciones de vida peamanezcan catables. Los
cambios dietéticos durables ponrto general, van acompafdados

por cambios fundamentales en fa foama de vida.

Los odontolfigos por Lamge tiempo han caefde gue -
comenr dulces predispone a La candies, y eata cacencda tradi-
cional ha demostaade eatar correcta, aunque sdfo recientfemen
te ae ha descadto el complejo nec;niamo ¥ pante de €L no ae
camﬁ&ende por completo. Una buena pante del Impetu para La

investigacidn bdaica sobre Los consatituyentes de La placa --
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dental y su papel en el proceso carioso, deadvd de divearsos -

edtudies epidemiolégicos concluyentes,

Ciento ndmero de otnod edtudiocs han examinado ef -
impacto sobre fLa salud bucal de una ecomunidad, haita el momen
Lo aialada, en que es expuesta a &4 alimentacidn occidental -~
por penlodos baatante contfosd., Uno de Los mds tadgicos es de
Los gnupos de eakhimales, que estaban virtualmente Libacs de
caades cuando subsistfan con su dieta orniginal nica en paote-
Lnas y graras, perne gue desarnollarpn con napfdez una eleva-
da prevalencia de caxies cuande empezanon a obfener conddies
fabricados. Un eatudio, que demostnd el rdpido incremento
de La caniecs en Los esquimales encae 1933 y 1961, también -
Lndics que La prevalencia de £a candies vaniaba en proporelfn

Lrvensa con el gaado de alejamiento def abadfecedor mds ale-
jado.

Loa canbohidanatos de &a alimentacidn don el subs-
inato pana La produceddn de doddo y pana La alntesis de po~

Lisncdnldos extracelulares en La placa.,

La caniogenicidad nelativa de Los difenentes canbg
hidnatos depende de La frecuencia de au Lugestifn, de su fox

ma fLadlon, dubstancias adherentes, netentivas, come Los chi-
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closos son fos peorecsa- ¥ de su composdeddn quimica, Canbohi
dratos complejos como el almidén no son digenidos a un grade
significative en La boca. Las subatancias de peso moleculan
bajo, especialmente Los azidcanes, son mds peligrosos debido

a que pueden difundinse fdcitmente en la ptaca y sen metabo-

tizados con mids napidez pon Las bacterias.

La sacancsa cé& mucho mds caaldqgena gque La glucoasa,
ta cual se difunde con {gual facilidad en ta placa ¢ produce
dcido con La miama napidez. La sacanresa es el azidcar que &e

condume con mayor abundancia en fa alimentacidn medenna.

Loes michoorganiames carndiogénices sintetizan poli-
sacdnidos extracelulares con mayon napidez a pantin de eate
disacdnide que de cualqudienr. otrno azdcan -mds aprhisd adn que
de mezclas equivalentes de sus constituyentes, glucosta y -

fructuosa-.

La enchgia tiberada de fa ruptuma de enlacedisacd-
nide se utiliza con La ayuda de Las glucofransferasas bacte-
rdanas para asdntetizan Los complejcs glucanos a pantin de La

qfucoaa.
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La fructucsa s Lincorporada en Losa fauvefanos dei -
Lipo def tevano, los cuales no 4don demasdiado estahles en su
edtauctuna quimica, y pueden sea metaboldizados a dcddos con

bastante rapidez.

La placa bactendiana Lamb{fn sintcediza y almacena
polisacdnidos intracelulares del tipo def glucdgenc a panfir

de Los azdcanes de La alimentacdidn.

Ambos polisacdridos, 4ntaa y extracelulazres, pueden
sern utilizados como substaatos pana la produccdidn de dedldo -
en Los pealodos en que no hay alimentos en £a boca. Por Lo
tanto, ed tan imporiante eliminan Lad bactendiad como redlaln
gin La ingesiidn de carbehidrates, y limpiarn Los diented an-
tes de comer podrfa tenexr tanto efecto como Eimpianlos des-~

puls de Los alimendtos.

Pe hecho, todo nucatro conccimiento de £a patogenia
de fa caniesd apunta hacia una Limpieza antea de Las comidas
como el enfoque mds racional de La higiene bucal para phreve-

nir fa caries.

EL efeccto de fa sacarcsa en Las canies fue comproba
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do en un ghupe de 4346 pacientes de um hospital en Vipeholnm,
Suecdia y ae encontad quc La {necuencia del comsumo, jumto com
La forma en La eual La sacancsa fue administnada, eran de im-
portancia capital. EL grupo contacl {que necibid ta dietae -
bosal baja en carbohidratoa con 150 g de maxganinal mostad -~
escaso incremento en La caries a Lo Lango det estudio. En -
Los olros grupes (que aeccdibieron complementos de caubohidncj
Los en divensas gfoamas en Lugan de La margarinal, hubo un in
cremento dramétice en La caries cuando se peamitid gque Loma-
ran eaos complementos entre Las comdidas. Um grupo impoatan-
te fue el de ta sacarosa en {a cual ef complemento ena de --
300 g. de sacanosa alb difa disucltos en bebidas administradas
s6Lo a Las horas de Las comidas., Este grupo mostad difercn-
cia muy escasa con el grupo control en el fadice de incremen-
2o de La cardies. En eate estudic no se hicdienon intentos de
comen alimentes de afmidén entre Las comidas. Lla Lnnocudldad
dental nelativa de tomax La asacarosa en foama ffcifmente de-
purable de La boca y cuando se¢ consumi8 a Las horas de las cg
midas, fue confinmada por experimentos em Los cuales se admi-
nistraban grandes complementos de sdcarcsa a nifios en hoganres

de La Gran Bretada, por un pealodo de 1-2 afos.

Le formacifn de un polisacdnido extaacelularn volu-
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minodo a parxtira de &a sacarcsa, e4 una caracterlsatica conaiaQ
2ente de Los estreptococos canifgenocs. En numerosos estudiod
4e ha demostrado que Los intentos para actimatan catas bacte-
Adias en La boca de hdmatens, ratas, monos y del hombre, tenfan
mds €xito cuando se Lnmclufa sacaxosa enm lfa dieta en Lugar de
otros carbohidratos. También se ha demostrado que masticar
azdcar con gaecuencda ayuda a La netencifn de estneplococos -
inductoxes de caaies, {fdcifmente Ldentidicables en Las bocas
humanas. La restaicci{dn de La sacanocsa en La alimentacddn ng
duce una poblacidn ya establecida de Streptococcus mutfans en
el hombre y el mono, pere en otnos estudios se ha demostrado
“que E, mutans ea peasdatente en Los monos en auisencia de cax-
bohidratos dietéticos. -
Se ha demostnado que el &xito nelativo en ta implan
Lacidn de Staeplococcuas mutans en La boca de tas ratas depen-
de de¢ Zos carnbohldratos de La alimentacdSn. Es unr expeaimen-
Lo Lanto &a proponcdidn de £, mutans como La incidencia de La
caries fueaon magored con dacarosa, menes con glucosa y Los -
uatﬁaza mda bajos se obtuvienon con almiddn, pexo en ofao ex-
perimento, ambos, La aacarcsa g el almiddn, promovieron La im
pltantacibn, &£ bien en La alimentacidn con altwmidén aflo se pag

dujeron caries pegquedas.
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Le sacancaa también he demostrado sen csencial pana
el establecimiento de E., mutans en ta placa dental del hombre.
Ademds, La placa dental foamada en ausencia de sacarcsa no s
canifgena, Asl, Los niflcs conm netnaso mental que enan alimen
tados autinariamente poa sonda estomacal, tenlan muy escasas
cardies. La placa de edtos nifos mostrasd una calda muy pegueda
en el PH cuando ae expuso a la sacancsa ¢ por ende contenfa -

ticasas bactenias de dcido tdctico.

Pucato que eas bastante evidente que La sacanrocsa y -
aus productos son factores clave en La etiologla de La cardies,
Les medios para modificar sus efectos noedivos potenciales -
han sido conadideradea extensamente. AL paaccer hay £aes apag

ximaciones que ase xecomiendan pon oL mismas.

1. Limitan el consumo de antfculos con sacarosa, utili
zan de preferencia en foamas no pegajosas y a Las -
honas de Las comidas. - Eate es un asunto de educa-
cifn at pdblice, ya aea en masa o pon Ltos dentistas
que individudalmente aconsefan & sud propiocs pacden-

Les,

z. Subatitucifn de La sacanosz pon olros agentes eduleo
Aanted en alimentos y bebidas., Esto ecs mas diffedd

¥ abamnca consideraciones econdmicas ¢ industaiales,
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el sabor y fa condistencia, asl come gactores de
$alud y de Lnnocudidad. Aungue fa sacarosa no £5 -
un componente esencial de fa dieta y pedafa ciexrta-
mente scn rcemplazada por otros caabohidratos &dn
dasic, al parecer @3 poce probable que muchos inddi-~
viduoa reduzcan voluntaniamenfe su consumo de daca~-
rosa { en todas Las foxmas]| a un gande que reduzea
en 4oama importanfe &a caries. Debead Lencrse mu-
cho cuidado al propoacionar comsefod nutricionales.
Lo descable pana ta safud dental ne ¢s La substitu-
cién de protelnas o gnrasas costosas poa caabohidra-
tos, sino el reemplazo de carbohidrnatos mads candif-
genos pen ofras con menor efecto. En vista de esto
el udo de edulcorantes "no caldaicos”" (por ejemplo,
sacarinal aféo puedcn ser de valon limitade a menos
que sc adminislre en confunto con canbohidratos que

ne aean caribfgencs.

La terceaa posibilidad para La modificacidn de La
dieta boduta_ac& La includisdn en efla de cieantos -
adi{tives de Los cuales se¢ sabe que tienen efecto in
hibidor aobre La iniciacifm y desanrollo de &a ca-

ries, ya sea agregdndolos a una extensa varaiedad de
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atimentos o educande al pdblico para que edcoja anr-
tfculos eapeclficos que Zos comtengan, como por - -
efemplo: alimentos efabonados con "xilitol, en auastl

tucifn de £a sdcarcsa.

Las pruebas de que el consumo de sdearosa e Linterva-
Los fgrecuentes e asccia a una efoevada Lneidencda de candes,
4on abrumadoras. La caxies podrla reducinrse en la pabtacldk
con ¢l simple expediente de nesfaingin a ingeatifin de bocadi

L20s dulees eptrne Laa comdidas.



Cl. SUBSTTITUTOS DE AIUCAR,

La apandicisn de E.mutans en La fLora de La placa parg
ce dependen de La capacidad del organifsmo pana aceptan azdean -
de La dieta en capecial de Los alimentos entne Las comidas y a-
penitivos. €L E. mutans parece tenen un PH Splimo y cercane al
PH nequenido para ta sclucifn dentaria para empezar a actuan, =
Esta caractenfstica hace al E. mutans caniogénico y vulnenable

a Lot negfmenes diet&ticos que contienen poca o ninguna azdfean,

Como Los aperditivos son consumidos pon jévenes, en
eapecial pon placer, Ra utl{fizaciln de substitutes de azdean -
plocenteras al paladan ne pueden gdeamentarn La ffonra en £a placa
¥y especialmente 2£ E.mutans, bon £0 que constituye una téendca

vigble pang ef controf de canies,

EL potencial de este enfoque fue demostnade por una
neducedldn del 50% de caries relativas a un contnof de azdean,
et cual fue observado en una goma de mascan uidiflizando un subs
tituto del azdear LLamade Xifitof, en un estudio praciicade en

Tuabku, Finfandia,

La mayonfa de Las pensonas goza con Los alimentos -

dufces y fa sacarosa ha vendide a neprcsentan un tenclo de fa in-
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gestidn total de cnabohidaatos {o un sexto del consumo callni-

co total), en Lad naciones occidentales.

Se sabe que cada dfa aumenta el consumo de azdcax en
ta dieta pon au adicién a divensos alimentos haua nides, pon Lo
que s¢ incrementa £a incidencia de caries ya que st calcula un

condume de 25 kg, de azdcar al alo,

Por estadfaticas, el nivel de azdear que puede consu-
mir una persona adin temen canies es de 15 kg, de azdean al ado

o menos,

A peaaﬁ de que ta principal ratén para Za utilizacifnm
del azdcar es el sabor dulce, el azdcan tambifn tiene ofras fun
ciones en £a tecnologla alimentficia., La mds impoatanie entre -
etlas es La adicibn del azdcar en Los alimented pongue actda co

mo edulegrante, prescavativo, modificadon de La Lextura, fermen
' Lacifn del substrato, agente de sabon, colorante y agente cen-
thal, Los diferentes métodos de La utilizacidn del azdcanr se -
basan en sus propiedades fLaicas y quimicas, Debido. a 23fo el
reemplazamiento def azdcar por ZLos ruevos edulcorantes es digl-
el ad €stos o sus propiedades fLsicas y quimicas difienen gram-

demente de toas de La sacanosa,



154,

EL eduleorante tradicional 25 un ingrediente impontan
fe en numencsas accefas muy estimadas, a Las cuales i{mpante con
faccuencda fa condistencia deseada, La sacarpsa es mda dufce -
que cualquien canbohidrato sdmple, excepto el azdear [aveatids
(mezeta de gtucosa y fructosa obtenida por hidnfiisis de La sa-
cancsal o 4u componente glucosa y es mds barata pon "unidad de
eduleorante” que cualgudlen otro carbohidrato; es posible gue -
esto se deba exclfusivamente a La escala en La cual es producida
&a sacarosa, No obstante, e¢s valiose recondan que ;glgantescas
in&uazuiaa estdn fundadas en La produccién del azdcan de remela-
cha y cada, ¢ en La puriflicacidn de La sacarcsa, de modo que Loa
Aintentos pana substituin este disacdridec en aran ¢scala podalan
sen nechazados con Exito por estos intencses [como en el caso -
def ciclamato y del establecimiento de una industria de farabe

de gructpsa en Euxcopal,

€Es poco probable que un antfeulo allimenticio gque con-
tenga un substi{futo de sdcarcia gane aceplacifn 44 su sabor y -
4u Lextura son peones al equivalente de sacanosa o 84 es mids --
costoso, La sadteuacidn con aespecito a La cardies no es mejorn que
La que ocuxrnre con La diabetes mellitus. Los diabffices que de-
sean comea dulces o chocolates estén Limitados poa su imposibild
dad de compararn Los anrtfeulos prepanados especialmente para ellos,

que son mds costosos y menos agradables al paladan que Loa dis-
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ponibles para peasonas ne diabfticas. Ademda, no tienen unrgen
cia de aboadaar ef problema, Numenosas peasonas no estdn dis-
pucstas a cambiaxn sus hdbitos dietfticos paaa’ evitar una carics

dental gque pueda presentarsc en Los mescs o ahos venideaos,

A pesan de estos problemas, se fian realizado pruebas
con substitutos de La sacarosa ¢n Los pafses escandinavos y

en Sudiza.

SorBitol: EL£ soabitol (glucditol)] es ef edufeorante
usado en muchas prcparacioned para diabltices, Se obtiene por

hidrogenacidn catalitica de La glucocsa.

EL soabitol puede sen oxidado a glucosa y fructosa -
en el higado def hombre y de £os animales, por Las polioles =
deshidnogenasas gue son mfs bien inespeclficas, pero que en gea
sdiones se Les dernomina especialmenie como sornbitol deshidrogena

404,

Asl, el sonbitol no requiene insuldina paka entaar a -

Las cflulas, pero produce glucosa y fructosa demtro de ellaa,

La enexgla noamal producida por el metabolismo de £a
hexosa estd disponible del soxbitol, funto com una cantidad --

adicional que procede de La oxidacidn de La NAPH:, Aunque sflo
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es apacximadamente La mitad de dulee que Za sacarpsa y mencs -
dulee que La glucosa, el sonbitel tiene ventajfas apanenites co-
mo eduleonante "dentalmente innoccuc®. Un enjuague bucal econ -
unag sdolucifn a 50% de soxnbitol no ﬁaodujo cafda del PH o Eata
fue pegueda y Lo mitmo ocuxrrid con Los dulees gfabricados con -
sonbitol, Esto sucediff a pesarn de fa presencia de bactesdias o
Staeptococcus mutans! que podfan feamentar al soxbitol y que en
un culiive pure cerrado pueden producin dedido suficlente: pana
aleanzaxr un PH descaledficante, AL panecer &sto se debe a que
el sonrbitol es feamentade con tal Lentitud por La placa entera
que el dcddo producide puede didundinse, y ser neutnatizado por
Los amortiguadores asalivales, ain genenarn un PH suflfcientemente

tafo que cause descaleificacidn.

Este no es el caso en un culiivo cearado de volumen
§ifo. En Suiza Los dufees que no caunsan una calda del PH pon
abajo de 5,7 pueden describinse como "innocues para Los dien-

zes" y esta designacifn puede aplicanse a Los dulees de sonbi-

tol,

Sin embarge, hay problemas conel soabitof, se abaoabe
con mis Lentitud que €a glucosa y como esta absoncidn no es por
Lrnanspoate active, resulta incompleta, Produce diarrea en al-
gunoes individucs, probablemente por el efecto osmftico del soxn-

bitol no absonbido .que retiene agua en ef Lintestino,
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Pe hecho, cf sonbitol 4t he atilizedo como Laxante,
Se ha propuesto gue to ingestidn diania de sonbitol deberd nes
tringinse ak 150 mglikg. de peso coxponal [Ccmikian Sobre Lo
Aditivos a Los ARimentos de La FAO- OMS| gque equivale aproxima

damente a 2 cuckasaditas copetoadas pon dla, pon adulto.

LYCASING Se ha gabaicade un producto Leamado Lyca-
sin por hidnflisis panciat def almidén a glucosa, maliosa y
oligosacdridos de glucosa y Luego de hidrogenacifn catalltica
a soxbitol, malitol y una mezeln de oligosacdnidos. Estas pre
paraciones tienmen 4.3 - 9,4% de sonbitol Libne y T4,5 - 23,8%
de sonbitol total, FEL Lycasin pnodufo menocs caries que fa sa-
carosa en Los animales y se form8 menos placa durante su uso -

en Los animaled y en el hombae,

EL sonbitol y el malitol (dexivade de La maltosa pox
reducedidnl, aparceienon sin modidicar en gran cantidad en Las
heces, pero Los componentes de glucosa del Llycacin dueron ab-

sonbidos y metabolizades en el hombre,

EL Lyecasin ha side probade en nifos de 3-6 ados de
edad peac hubo problemas en cate estudio debido al consumo de
Limonadas y dulces con sacarcsa pon Los nificsa que aupuestamente

estaban comiendo a8lo productes de Lycasim, A muchos aldos ~-
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ne Les guata el dufce de Lycasdin y en ocasioncs se repoatéd fla
tulencla, No obstante, Los autores afinman que hubo una aeduc
¢ifn de 25% en ta canies an el gnuﬁo de Lycasin dunque no sa-
ben hasta qu& gnado pueda debease a una neduceifn gencral en

el econsume de dulees,

La ﬁtaca dental humana foama dedido def Lycasin con -
mayon velocidad que del sonbiteol y del malitol, pero con mds -
Zentitud que del almidfn sofuble, Esto indica gue Lo hidnfli-
44is por La amilasta de los oligosacdridos de peso molecularn mds
efevado def lycasin, Liberande maltosa, ¢4 La causs de La pro-
duccifn de edte dedide, La amilasa que inteaviene en edte pno-

ceso es La enzima salival humana que entra en La placa,

XTLITOL: EL xilltol es 2an dulee como £a sacarosa y
exiite ¢n La naturaleza en clento ndmero de alimentos, en pare
ticulan pldtancs y hongos, (rcsas y otacs. Puede sdntetizanse
a partin de la xiloda exactamente poa ol miamo proceso de nc-
duceifn utilizado para fabricar sonbitol a partin de glucosa -

y det lycasin a partin det almiddn pancialmente hidrolizado.

_ EL xilitol es un intermedianic metabftico noamal en
el hombre y La (dndieca ruta ponr La cual puede sen metabolizade

es pon deshidrogenaclén lpor La misma enzima gque oxdda al sor-
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bitol) a xilulosa, La cual ea entonces fosfonitada y entra a -

La via de Los foasfatos de pentosa.

Pe este mode el xilitol puede sea metabolizade pana
producdir eneagfa ¢ bifxido de carbono ¢ preducin resenvas de -

qluclgeno en el mdsculeo y el higado, o sintefizar nucleltidos.

El xilitol ha sddo propucsto como un aditive dieté-
£ico para diab&ticos pon FL Programa de La Junta de Alimentos
de La OMS/FAO {19691, y ecatd clasificads como una substancia -
subatiturta del azdear, Su uso ha sido investigado necientemen-
Lte cn un amplio suntido de afimentos pon un grupo §inland€s.

EL dnicoe factonr que parece fimitan La dosdificacifn del xilitol
ey el fenbSmens de La diannca osmética o de Las heces bLandas. -
EL igual que el soabitol, La susceptibilidad individual a esie
efeeto sccundario vanfa gy La tolerancia ol xilitol aumenta no-

tablemente por la grccucnte dosificacidn,
Et poacentaje de xifitol absoxbido en el hombre de-
pende de La dosis [90% a 5 g. de dosis onal a 60% de una doais

de 30 g. de prucbal,

Dunanie un catudio que dunf 4 1/2 afos de coraume def
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xilitol, La dianrea ssmftica a86Lo se desarnollf bajfo cendicdin

res anoamales con urna dosda de 30-50 g. de xilirel en La maila

na con el eatSmago vaclo.

EL efecto del xilitol sobae el PH de La placa cs sem
fante al del sonbitol, Por Lo tanto, cuande 42 aplican solu-
ciones del xilitof a Laplaca dental no se produce cafda de PH
o fata cs mindima. Aungue s¢ sabe gue ef soabilol y el manditol
son metaboltizados poa Las bactenias de Pa placa, af paorecern el
xilitol no s¢ conviente a deddod. Se ha demosfaado gue el xi-
Litof ea menos canifgenc que La sacarcsa ¢ el s2onbitol en Las

elapas, y menosd cariSgeno gue fa sacarosn o fa fructosa en el
hombae,

Su carxiogenicidad bafa se aspedia con uma reduceiln -
netable en Pa canti{dad de 2a placa dentad, en Les individuos -
que consumen una dieta con xilitol, Algunes estudios han mos-
trado que esie azdcan puede inhibin a cdleatos estneptococos, -
aunque fste no o4& un heflazgs univensal., Lla exposdicddn prolon
gada de Las bacterias de La placae al xilitol panece conducln
e une adaplacifn, perno €sta, muy bien puede sen pna Lolenancia

adqudirida al xilitol mfs que una habilidad adquinida para meta-
bolizanlo,
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Existen micrporganismes que pueden metabolizar al -
xi{litol, peac no en La placa, abanentcmente. Deade el princd
pio def estudio Los {nvestigadores ginlfandeses sc¢ hicieaon -
cargo de que podnfan sungir mutantes que metabolizanan el xi-
Litof, en La placa. Sin embango, podafa no existin La ﬁmeaidn
defectiva necesania para establecer talrs vaadantes hipotétd-
cas, debido a La dLAponibitidad negulan de cantidades pequedas

de otnos azdcenes camo glucosa,

la placa dental de Loa sufetos que consumienon cons-
tantemente porn 4 1/2 aiioes alimentos endulzadoes conxilitol, pre
dufo cicasda cafda de PH o no fa hubo con el xilitof, aungue se -

foamé dcido tanto en La glucosa como del soabitol.

EL uso de canbohidratos substifutos de In sacarosa
como medios eficaces de controlan La canies, depende en gran
pante del sabon agradable o de 2a aceptabitidad de Los produc-

tos.

A eszte acspecto, Los alimentos con xititol han pro-

bado sen aceptables durante el estudio fintandéfs.

En particulan, fa goma de mascar, el chocolate, Los
bangquilloa u obleas, y Los helados con xilitol, fucren conside-~

rados pon muchas pensonas como supenicres a Los productos co--
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arespondientes de glucosa. EL xilitol se disuelve con mds rapd
dez que La sacarosa y al hacenlso causa una Ligeaa calda en La -
temperatura de fa hocu; AL panecern La mayoafa de £as pensonas

encuentran agradable este “sabon 5&{0";

En Fintandia hay gnan vaniedad de alimentos que con-

tienen xilitol en Lugan de sacanrcsa,

Cualquien ecfecto secundanis de Los subatitutos posai-
bles de sacarcsa afectan tambifn La probabilidad de su adopeifin

extensa,

Punante tas prucbas a Lango ptaze, Scheindn enconinf
una notable ausencda de diarnea y de otacd ejectfos sccundanios,
Los productos s8Lidos fuehen blen tolerados pon Los voluntanios,
pero La ingestisn de grandes cantidades de Gehidaa que contenfan
xititol condujo a dianrca otmStica de conta duraciffn en un nd-
meao menon de caaoa; Solo uno de Los 52 panticipantes en el gru
po det xilitol se netind del exbcnimento y esto ae debif a La -

diarrea,

Poa Lo ianto; el xilitol parece satisfacen Los neque-

nimientos como subatitfuto de £a sacanrocaa,
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La utilizacifn de edufcorantes que no secan carbohi
dratos ha aido estudiada por Newbuan, AL parecer ae dispone
de un extenso suntido de estos compuestos, pero su sabon a me-

nudo dijieae percepiibfemente de £a sacarocsa.

No obstanfe, es posible que tambifn que el uso de -
eduleorantes que no puoceddn de £a sacarosa pueda estan Limi-
tade pon Eas negulaciones gubernamentales como yo sucedid c&n

Lo04 ciclamatos.
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Di. PRUEBAS DE ACTIVIDAD CARIOSA,

La actividad cariogfnica de la placa bacteniana es
uno de Los aspectes mds Importanies en fa aciualidad en Lo que
se neflene a La etiologfa de ta canied dental, dentre de Las -
Lnvestlgecioes que s¢ han neafizade dunante los dftimos afos,
se ha pedido observan que fita fuega un papel importante en ef

desarnpllo de La enfermedad.

Pesde fa publicacibn de La teonla quimico-bacteiiana
poa W.0, Mitler en 1890, muchoa investigadores han tratadoe de
encontran fa causa de La ranies; graduafmente sc ha sabido gque
Los alimentos, especialmente 2a suchosa, Liene una relaeifn -
impontante con el desannolio de £a canies en una foama muy com

plicada, como parte de factores ambientales que aodean .a Los

dientes,

8in embargo, adn no se he esclarccido, un mftodo de
prevencidn de canies decdisdivo, Poa esda sitwacifn, s conalde
ha que es muy Impontante el desarnollfo de La pruchba de La actd
vidad de canies, para el trafamiento de Pa Lesifn cariosa, pa-

na coninibuin a La prevenelfn y supresifn de £a candes,
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A pesar de gque varios métodos de paveba se han trata
do hasta ahoaa, todos eflos mucatran defeclos, como Lo complefo
de sus aparatos y paocedimientos # fa falta de confianze en fa
obtencifn de datos de du cornelacdidn a La actividad de La caries

pon Lg tanto, no son Lo sufdecicntemente dtiles en Lo célfnica den
Lal actual,

SISTEMA CARIOSTAT:

Se ha desaanofiado recientemente en Japfn, segdn asiu
dios nealizados en fa Univensdidad de 0aaka por 2os Urs. Shizou
Sobue y colabonadoaes, nu nuevo mftode para pachbaxr La cctividad
de canies, en el cual €a matenifa alba, nefleja La actividod del
plexo bacteniano agnal como maténdiad de paueba, Pox medio de
dste mltodo se puede mostaan a £0a pacdentes o s{fuacifn antes

sedalada y hocexrles ven La impontancia de La eliminacifn de Za
placa bacteriana,

Eato puede aén de gnan ntifidad en nuestra poblacién
donde_ axiste una aolia incidencia de camies y de alguna maneha
ayudaa a preveninda,

En el presante estudio, fLa conrelacidn del nueve mé



1656,

tode prueba, para Lo actividad cariosa, ha sido investigade com
paafndolo con £a paucba de Snyder el cual demucsina tenexr an al
to grado de connelacifén a £a actividad de La caries entne diven

tas pruebas de actividad Leida usadas hasta ahoxa.

Varics tipos de pauebas de susceptibilidad a &a ca-
ries (Prucba de Hadley, Paueba de Snydex, Paueba de Fosdicky, -

Prueba de Hill] han aido propucstas gy evafuadas,

En ta padctica dental, ain embarge, estas pruebas no
son efectivas, por la dificultad de Los procedimientos y La ba

fa correlacdén entre estas prucbas y £a condicifn cllnica,

En estudios recientes de etiologla bacterlana sobae
caries dental, se considera que el Streplococcus mutans es el
facton primarlo en La LAniciaeidn de La caries dental y el Lac-

fobacilo estd nelacionado con Los ataques sueesdvos.

Con estos nuevos cstudios de la etiologla de £a ca-
nies como base, Shimono y cols, desaarollaron un nueve método
colinimttrico simple (Cariostat] para deteaminar £a actividad

de La candes,

EL matenial ecstudiado gue La place denzal obtenida de
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L4 supengiedes bucales de Los dientes, tomfindela con hisopos

de algeddn ecomerciales csténiles, Los hisopos se colocaron -

dentag de tubos de prueba condeniends 2 ml. de medic Ligquido
semisdintétice que consistlfo en 20% de sacancsa, B.C.G., B.C.P.

NaM,, NaCl » tniptosa., Peipufs de 48 horas de incubacidn a -

37%0, se obacavs el colox de fos tubos de prueba compandndole

cop Las muestrzs de contagl. Los cambios de colex def coniagl

fuenon graduades en L€amiunos de:

- {azul, PH 7,01

+ (vexde, PH 5,51

- {amanillo-vende, PH 4.5}
4+ tamanilla, PH 4.0]

En este estudio se evaluf fu correlacifn entre La -
condicifn de Lo cardes y fa actividad de Za misma con el CARIOS

TAY, compardndola con una prucba de Snyden mefoarada,

Se tomarow 45 nifos con una edad paomedio de ? adocas
4 meses y £ hindengandenes de Los suburbics de Osaka, Llevdndg
4¢ a cabo examencs de cavidad oral. y pruehas de actividad ca-

niog&nica cada 4 meaes a Lo Laage de un aife. Come punte de

companacifn, Lambidn se apficd La pauchae de Snydex,



Los nesultados obtenddos jucron Los Sigudlendes:

Los resultedos obtenidos tanto del CARIOSTAT como dec
La prueba de Snyder mostraron una buena connelacifn con el cs-
tado actual de £a canies. Sin embango, en Aefacifn con La eca-
pacidad para predecin Lo canies, hubo digerencias., En ef CA-
RIOSTAT se¢ connelaclond el aumento del fndice de severidad de
caries hasta pernfodos de 4, & y 12 meses. Con fa prugba de ~-
Snyden, se obsenvd dicha coanclacifn soLamente con ¢f aumento
postinion a 12 meses. MAs adn, con el CARTOSTAT, Leos gaupos -
de actividad que pudienon clasificanse mostrancn una dijenen-
eda eatadfatica ddgnificativa, mientras que con fa paucha de --
Snyder, La clasiflcacidn pon grupes fue imposible desde ¢l pun
2o de vista estadfatico,

Con base en Los nesultados, sc compnobd que CARIOS-
TAT ecs capaz de mostnar el estado actuaf del proceso carndiodo,
g mfs adn, gue posece L£a capacidad para predecin La caries pox
m&s de un afie, En nrelfacifn con e capacidad de pronosticarn un
aumento en La actividad cariogfnica se enconirl que ef CARTOS-

TAT tiene una capacidad d2 percepedibn superior a Lo prueba de
Snyden,

Pana comproban La cfectividad def MEiode Canlostai,



y para ver en quf grado se pucde aclacfonar conel PH de La sa-
Liva y ¢l desarncllc baciteaiano, se reallzd un estudio con un
grupo de pacicntes de Ba C2inica de Odontopediatafa de Lta DE-
visibn de Estudios de Posgrade de La Faculitad de Odontofegla

de &a Univernsidad Nacional Auténoma de MéExdico,

Se tomanror 50 pnéientea con denticifn Zemporal cems
pleta entre 3 y 5 afos de edad y de ambientes sociales aimiig
res, que asistieron a consulta a £a CLLnica de Odontopediatafa,
a Los cuales ae Les pracficanon Llas pruehas necesanies para ob

tenen Los nesultados porn medie del MEtodo Cariostdt,
Resultados:

al Cuando exidifa mayor dctividad caricgénica se ob-
seaud un magor desaanollo,

b) Cuando ex{stid mayor actividad cariognica se ob-
seavd un fndice de seveaidad de caxies mds alfo.

¢] Cuando existfn mayor actividad cariogénica se ohb-

denvs un PH de La saliva total mds dcido.
Conclusiones:

T, EL método de medicifn es sumamente objetivo como
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ayuda para La visualizaeifn de Los pacientes def
problema de Ba cardies dental, ya sea dentro de

Lo prictica privada o deniro de Tnstitucdioncs.

2. Su gacilidad de manejo y La necesdidad de poco
equipo La haeen una prueba dLil para el Cixujanc

Dentiata.

3. Lla relacifn que guarda con otros pardmetros 5uz'—
baja y pon Lo tanto, se deben tencr cilexntfas re-
senvas para emitin un juicdio teniendo a8Lo como

base este mitodo,

4, Se comprobf Ea necesidad de que para poden obsen
var un procesc canrioso se deben presentan en con
funto varios factones y que no depende de uno --
4880,

5. De csta manenc s¢ abren nuevas LLneas de investi-
gacifn acerca de penfeccionar cste mftodo para be

nefdcio de nuestros pacientes.

Considenacioncs:

La actividad caniogénica aigniffca que fa caries pre-

senta en el momento actual avanza hacda una situacifn mds seve-
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aa, y que fa caries que ha sido escasa, aumenta en ndmero, y -
mfs adn, que fLos pacientfes sin ceawies se conveatindn en un fu-

tuno cercane en pacientes iguales a aqulllos con carndes,

Por Lo tanto fa paucha de actividad canicgénica debe
sen el método con el cual sc puede juzgan 44 fa caries presen-
te en et momento actual es una enfeamedad en estado activo, o
44 existe la posibilidad de que se presente en un fufuro cexcano

a pesar de que esté ausente en el momento actual,

Va que £a actividad carioglndica depende de La magni-
tud de Los 3 factores principales descritos por Keyes y cols,
en 1962, el fudicdio de ta magnitud de cada uno de Los factores
debe neatizanse con el fin de conoccer £a actividad cariogénica
y La deteaminacifn debe Llevarnse a cabe en basze al fudedo suma
ric, Sin embargo, en el momento actual no se conoce ningldn mé

todo adimple y convenieate para cvaluar esdfos 3 factones.

No obstante, fas bacterdias dentro de La cavidad onal,
entae esatos 3 gnandes factones, pueden moatrar variacionesd co-
tidianas a pesar de tenen una profunda aelacifn con-la carndies,

¢ ca posible que &ean conmocidas obfetivamente.
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AsImismo, hiy en dla estd bilen establecido que el -
primenr Lugan de focalizacidn de un proccso caniosc en desanng
£Lo es La zona de esmalie que entaa en confacto con £a mate- -
nla atba por Lo que es acertado el concepto de que La meta-
monfosis del plexo bacteniano de La matenia alba es impoartlan

~ te al discutin ta acgividad canicginica,

Ahora bien, en relacién al neponte publicado poxr
Takel y cols. donde se discute el proceso candogénico observa
do sistemfticamente la vandiacién del plexo bacteniano de La -
cavidad onal, se detectaron 'S. mutans, Lactobacdlos y Cdndi-
da en un grupo con canies severma, En un grupo con carnies inag
tiva se¢ encontad Nedssenim, 'S, mitis y Fusobacternias en forma
abundante, detectdndosc escasas cantidades de 'S, mutans, Llac-

tobacileos y CAndida.

En el gaupo de carnies Lnactiva, cuando se detecta-
xon 'S. mutans, Lactobacilos y Céndida, y empezaron a dnchemen-
tanse se nepontf La deteccifin de candes despufs de & meses, -
También de ha aeportado que fa alteracisn del plexo baciealano
se vE afectada por La mutua nelacidn con Laa Bacterias actuan-

do simbifticamente con esfos grupos bactenianocs.

Muchos dinvestigadores han repontade que el S, mufans
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produce candies en scads humanos y roedoaes, exdiatliendo una eape
cial coarclacidn con candies de supenficies Lisds.

Adn mds, Theda y cofas, observaron una gran corarela-
cifn entare el onfgen de fa caries de fosas y gisuxras y La apari
cifn de S. mutans. ELLos observaron durante un Large pealodo
2a relacifn de La canies de fosas y {isuras (20na preferida por

La cariesl y el estado activo de S, mutans,

Se ha aepontade que en ta materdia alba, en La zonra -
donde se obsenvd La aparicifn de canies, ¢l ndmero de S, mutans
4y Lactobacilos era mayor que en La zona donde no habla canies,
Tambifn se ha aepontado que tanto el S, mutans {relacionado con
el princlpio de La aparicién de caaries) come Los Laclobacilos
participaron en el desanrollo de La canies de fosas deapuls de

que fsta habla comenzado.

Aunque es5 muy obuvia fa correlacifn entre Lo generacidn
de cardies g el S, mutans, el papeld de los Lactobacilos en La -~
genenacidn de caries no se considera Lan imporntante, Sin em-
bargo, dentro de estos grupos bactealanos ase ha encontrado unme
con una gran capacidad pana producin &cidos y para resistin a -
ellos, asf como una gran capacdidad paxa almacenar polisacdridos
que se tiden con yode. Esta ¢4 La nazfn poan fa cual se conside-
ha que e& un gaupo bacterndiano equipade con Lo0s factores necesa-

riocs pana preducin canries,
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De hecho, Rosen en 1968 vendificd Las propicdades -
carloglndicas de L, cased, y Fitzgenal y colfs, en 1986, Las de
‘L. acddophitis, pon Lo que es muy necesdaaio Loman en cuenta a

Lo4 grupos bactexianos al discubrin elproceso carloso.

Porx Lo tanto, nesulta nazonable pensar que &a prueba
de actividad cariogénica debe basarse en el estado activo de
lLactobacilos y S. mutansy en La matenia alba, ya que esta paue-
ba debe reflefan £a exacenbacidn de La canies asf somo La gene

nacifn de nuevas Lesiones cariosas.

Resulta un problema muy intercsante aveniguan qu 24
po de bactenias poseen fa capacidad de crecer en el Efquido -
utilizando en La prueba, Las cuales tuvieron una gran coarcla-
eifn en este expendmento de campo con el estade active de £a -
candes (observada clfnicamente) ¢ gque ademds poseyeron capaci-
dad para producia feddos. La investigacdién se L&LevS a cabo -
prepanando una taminilla plana con el tlLouide de paueba agre-
gando postexiormente 1% de agar-agar para producdr un cultive
separade del LLguide de prueba, despuls de £a valonacifn de La

actividad carioglnica y para LEevar a cabo el andlisdis,

Se encontas gue en nelacidn al tipo de bacteria, --

pueden haber afgunas con La capacidad para producin feidos y
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algunas que ne poacen dicha capacddad, y m&s adn, puede Ra-
ber diferncncias en La capacidad pana producin Leidos. Tam-
bi&n, cuando se Lloevs o cabo un expnaimzﬁ:o similan utili-
zando dna cepa bacteniana conseavado con histtonia apanenie,
se encontnf que enan S, mutansd y Lactobacilos productones
de canries Los que aumentaban en ef Liquido de paueba y que

tenfan capacidad de producin dceidos.

Sin embango, uno no se debe Limitar a aquellos ce
pas hactenianas conservadas ya conocidas, aing que se deber
usan Los nuevos Lipos de bacterdias productornas de canies --
pana examinar el crecimiento y &a produccifn de dcidos pon
La accifn confjunta de un ghan ndmeno de especies bactenia-
nas, ya que tatas nudvas bacteaiad som capaces de caccer en
prescncia de altas concentraciones de sacancaa y de NaNs, y
poseen ademds una gran capacidad de producin fLeidos, Sin -
embange La investigacifn fundamental en esfe campo sernd un
ghan Ltema para el futuro, -

La propagacifm de S, mutans entre Las superficies
dentafes no es viofenta, y s¢ ha aepoatado que frccucntemen~
te ae puede percibin ta tendencia a crecer de deteaminada -
manere en cada supenficie del diente. AsLl mismo, 32 ha re-
portade que La fLona bacteniana es diferente en Las supendd-

cdies planas y Lisas y en L2 dupenficie oclusal, Poa Lo tan-
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to, al discutin acemca de La actividad caniogénica, noa encon-
thamoa con hnoﬁlamaa tales como el elegin cude ﬁante de La feo
ha bacteaiana debe obfenense como matexial de paueba, ¢y quf -
cantidad de matenria afba obtenida es necesarda pon undidad de
drca. En nelacifn al paimen probfema, 4e cambiaron Los Luga-
res de recoleccifn de mateaia alba onla misma cavidad oral, y

s¢ invesdtigd Lta correlaclln con el estade caniogénico.

Se obtuve como xesultado que La mejon Localizaciém -
que reflefaba al estado de La totalidad de La cavidad oral, -
era La cara vestibulan de £os molares superniones, En nelacién
a La cantidad de mateaia afba, ac varis el ndmeno de veces en
que se frotd con un hisopo al recolectarla de una cavddad --
oral idéntica, encontrdndose que el gaotan 2 o mds veees no -
ocasiona ningdn e¢fecto, pudifndose obtenen sdiempre nesuliades

eatables,

MdAs adn, tomdndose en consideracidn el hecho de que
son necesarias clentas condiciones para Llevar a cabo eata -
pruehba de actividad cariogénica, tales como que debe recalizan-
se de manena sencilfla y en un conte tiempo y ademfs que sca -
factible su aeproducci®n, se selecciond La supeaficie vestibu-
tan de Los molanes asupeniones como el sitio de Localizacifn --

donde diffeitmente se da un efecto temporal del exterion, re-
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cotectdndose Ba materdia afba con un hisopo del mismo tamado.-

Hasta La fecha, Los Lndices utilizados porxa nepresen
tar el estado canfogénice son el DPMF, DHFS, La tasa DMP, etc.
S4n ¢mbargo, estoas métodos son usados para aepresentax Los ne-
dultados de una senie de procecsos cardogéndicos gque han ido va-
aiando contlnuamente desde hace mucho tiempo, y no se pueden -
considerar como métodos nepresentativos adecuados para discu-
Lin el estade activo de Za canies, adn cuando pueden explican,

hasta ciento punte, e¢f estado actual del paccesos caniogénico.

EL Indice de sevenidad de canies (CST} disedado por
L0s autones def antleulo incluye La sevenidad de La canded, y
aidn cuando existen afguncs puntos que Requicren de una Lnvestsd
gacién posterion, puede sen considerado como un Indice mds -~

apropLadeo.

La paueba de Snydea es fdcilmente utilizada desde el
punto de vista clinico, ya que en bade a Los haltlazgos de Hadley
¥ cols. se obsenva un cambio de coloa en Aelacifn af ndmero de
Lactobacilos ern La saliva. Hadley imnveatigd La cornelacidn en-
the et ndmero de Lactobacilos y ¢l estado del procese cariose.
S¢ puede decin que esfe mltodo neflefa con ceateza el estado -

actual de La caries, 8L s¢ foma en consideracisn que el papel
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de loa Lactobacitoa en ol proceso candoso e¢s bastfante mdas Lm-
portante en La etapa de exacenbacisn que en la primera etapa.
5¢ ha estudiado deade el punto de vista companrativo fa utili-
dad de La paueha de Snydern y CARIOSTAT, y se encontrd que el
degundo método ei cipecialmente excelente para predecin el
proceso caricse. La razén de eatd puede basanrse enel hecho -
de que pon medio de ef CARIOSTAT ae Llfeva a cabo La prueba de
actividad canlogénica sin Limitanse a un deteaminado ghupo -
bacteaiano fundamentdndose sus bases tebnicas en La nelacifin
mutua existenfe entre Los factores aclacionados con La candies
y fas bactenias de fa cavidad onal. Su utilidad se confinms -
con el hecho de que puede predecdn ta actividad cariogénica -
al nedlefan ta actividad de microonganiamos fatles como S. mu-
fans y Lactobacilos pana empezar, Los cuales pueden crecer de

manena dominante en un medio ambiente cardogédnice,

Es impontante mencionar que aparte def valor cien-
tLgico de La nueva pruceba desannollada, es muy sencdlla y f4-
cil de manefar, ¢ de uhn gran valox al nealizan trabajfos econ -
grupos. Asl miamo, como La actiuidad cariogdnica se chserva -
pox medio de cate método en colonres frescos tales como azul -
verde, veade-amanillento g amanitle, Lo4 resultados pueden -

sen fAcitmente visualizades y comprendidos pon Los paclentes -
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individualtmente, ¢ ademds, ofrecen un buen Lndice del mejora-

miente de Las condicfones de higiene de La cavidad onal.

Comeacialmente el Sistema Cariosfat es distnibuide

por Sankin, y mucstaa a el paciente en colon, La actividad ca

ripsa invisible, auxiliando a 20a doctores para dan ur aviico

mis exacte en La salud deniat.

Aplicaciones

del CARIOSTAT:

1.

3.

No
La presencia

La canies no

Para examinar ghrupod en el comtnol de La salud

onal en programas de ecscuelas, oficinas, centros

de aalud, ete.

Como gufa en el fratamiento clinico para La pre-

vencidn de Lo candied.
Come auxifiar en La endcianza en mateaia de candea.
dolamente el CARIOSTAT ea un método pana detectan

activa de fa candies existente, sino tambifn, ai -

cstd presente, precede ta posibilidad de Lesiones

futunas. MLs alld el CARIOSTAT es un paocedimiento muy simple

comparade con Los tradicionales, como el deHadley, Snydenr, - -

Wach, Foadie

g HitE.



Instaucedioned pama AU uAo:

1. Obtenga una muestra de La ptaca dental, talle fa
superficle bucal de fos dientes posteaiones 4 6 5

veces con un hisope de algodfn esténdil.

2. Sumenfa et aplicadon en Ba AMPULA DE CARTOSTAT,
cienne bden, y colfquela en la-caja de CARIOSTAT.

3. Deapués de 48 honas de incubacién compare su co-
Lon con el de ta guia coloaimftrica, (Antes se
diapone uno a usan tas Ampulas estenilizadas con

una sotucifn de cresol de 3-5% dunante 24 honasl.

EL paguete consta de:

1. Caja CARIOSTAT

2. Ampulas {(fuego pana 50 a 100 piczas,

CARLOSTAT DPE SANKIN:

Una nueva ¢ revolucionaxia prueba de la actividad de

La caried para La deteceldn temprana y prevencddn,



METODO COLORIMETRICO OE MEDICION.

COLOR ORIGINAL Azul Vende Amaritlo-Veade Amanitloc
[-1 (+} [+e} {¢++])
COLOR GRADQ DE ACTI- TIPO DE HABI- ANALISIS

VIDAD PE CARTES. 80S DE HIGIE-
NE_BUCAL_ORAL

. ———- e . ., ., ., - e, . e e - - -

Azul () Inactive excelente Continue con k&
bitos de higie~
ne.

Vende (+] Ligena buena Reduzea fa in-
gesta de azdear
Cepiftese dea-
pués de comex,

Amaritio-Vende Modenado Regufan Reduzea fa in-

fee) gesta de azdean
Comz mencs boea-
ditlos.
Ceplllese dea-
puls de comen,

Amanilio Exthemt Mala La caades dental
[+4¢) existe ¢ paonto
- se desannolland
Reduzea fa inges

ta de azdear.
Cam. mwa boea-

Cepatue_ Lrme~
e des-

puls de comen,

Cuide su dieta.
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PRUEBA DE ACTIVIPAD CARIOSA R-D SHOWA

En el experimento realizado por Yoshinobu Maki y cols,
s¢ Lnvestdgé una pruba adpide de activdidad cariosa poa fLa sali-

va, con el método del disco de Resazuadin.

EL métode del disco de Resazurin tiene una neacelén -
caracterlstica de color que se desarrolla entre Los 14 minutos
o 32°C - 37°C. La composicifn de Los diacos de Resazumin es de
sal de sodio de Reaazunin 0,0275%, 0.2% de PVA y 104 de ducaosa
y Esto catd en un disco de papel impregnado de 8 mm, de didme-
tro. EL colon de catos discos cambiaba del azul al azul-viole-
.ta ¥ &in colon con fLa Aaliva.

Los eaxpenimentos demostnranon que al examinan el efec-
to de ta reaceién de colea de Resazurdin con salive y e pigmen
to nepresentative, el disco de Resazurdin fue aitamente sdensd-
tivo a Los microorganidmos gram-posdltivos Zales cemo S. mutans
5, mitis, S, gaccalis, S, auneus, L. caase, y B. subtilis. Lla
senasibitidad fue cornclacionada con el ndmero de S. mutans y -

Lactobaciles en La saltiva.

Del andfisis def espectre de Los cambios de colon -

por bactenla y sustaato salival, mostrd apancntemente que el -
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espectic visible {Lucrescente del Resazurdn coincidis con el
onigen del dcide. Esfos aesultados sugieren que La neacedfn -
de ta saliva y bactenias se deblf a La rcaceldn qufmica {La

proponedidn Sxido-ncduccdfn) y un tfecto de PH.

EL useo de Loa discoas de Resazurdn puede sea dzil -
para £a prucba de actividad de caries y puede ser ventajosa

para La ensderanza d¢ La salud dental,

La prueba de R-P SHOWA es un agente de pauchba que
sinve pane neflejar el nimerc de gé€amenes tales como ed'S. mu-
tans Llactobacilos, ete., ¢en Lan saliva g para deteaminan La ac
tividad caxicsa a travds del gaado del cambic de coloa que --

ocunne en proporcifn al nimenro de gfamenes.

EL princdpio para eita pruebase . basa en Lo ratunale-
za de eastos gérments cardifgenod, cuyas actividades se desanno
Ltan inmediatamente al sexr sumengdides en un cultivo de sucnosa
aistado de La atmfagena ¢ incubado a 37°C, 4 que causard cam-
bios de color del Resazurin, usadoe como indicador de dxido-ae-

duccifn.

Adem#s, asl como &fa sustancia que va a sen sufeta a

La prueba de actividad candiosa, la placa que aodea directamen-
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te a £a porcidn de canies puede sen efegida, pero este método
usa pon Lo tanfe saliva mezclada debido a Laa sigulentes nazg

neat

- La sustancia se puede cofectar fdcitmente y puede
sen usada en cantidades fijas.

- Posee una micnoflora comparativamente unifoame.
- EL nivel de ta micnoflona, especialmente de 5. mu-
tans, en La saliva es neflejo del nivel de micro-

$Lore en la placa.

 MEtode para corducin La_paueba de actividad caaicsa:

RD (abreviatura de Pisco de Rezasundn, un filtro de
papel azul) es un §iltro de papel de & mm, de difmetro, en ol
cual se encuentran impregnados, esteadlizados y secados, como
indicadonres de oxidacifn-neduccidn: asuchosa, comd unda fucnte

de zanbén y sal de sodio de nesazunin,

Al conduein ta paueba, aproximadamente 0.03 mé de La
sustanciara sen pnebada (aaliva mezclada) ¢ gotea en La negdibn
centaal del diseo y despuls de que se absonbe, se cubre iame-
mente por fa dupergicie supendor e Lndenion con una pelfeula -
de cloruro de vinit de fal manera que se eliminen y ademds se

ciernre el disce a 2a atmSafera que Lo nrodea.
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Posterlonmente, ae coleoca en una Lncabadora (serla -
mis conveniente s& se pegare en una planchal y, después de sean
cullivade por 1% minutod a 37°C, Los michoorganiimod ¢ acti-
vandn ¢ rausardn camblos de cofon en el Resazuadin., Como el
ghade de cambie de cofor varianf de azul af rojo punpdreo, a0
jo y bEanco [Lneploro| dependiendo def ndmere de bacteaias -
canifgenas, se pucde nealizar una companacién con £a tabla de
comparacifn de colones standan proporcionada, €a cual indica
fa conncfacidn con el mimeno de bactendins, y se deteamina La

actividad cariosa.

Ademfa, ta actividad cariosa se realiza prinelpal-
mente dunante 15 minutos a 37°C como se menciond antexioamen-
te, peno ¢ peamiten temperaturas que vayan de Les 32°C a Los
37°C, se puede recurninr a £a tempenatura de La piel ded cuex-
po. En eate caso, como egate pno&ucto 4e encuentra en foama
de hofa adhesiva, puede sen adhendda en Laparte Linteana def
braze en una poaicidn apropiada y con Las mangas dela camisa
hacia abajo, Logndndose ef cultive en 15 minutos; asl se pucde
deteaminan Los resuliados de £a misma manera comparando Los -

colones.

Pasos pana £a operaclon:

1., Tomaa una hoja.
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Tomar una hoja def paquete de aluminie ain focar -
directamente 2l disco, y colecanlo en una base con la supenfd

cie del disco expucsta dirdgida hacia arniba.

2, Tnoculacidn de La saliva.

La saliva mezclada que va a sex sufeta de La paucba
debe sen obtenida de ta punta de Los Labios y colectarse con
una pipeta desechable, y una gota de saliva [La escala de fa
punta es segdn el crdlteado] se gotea en el centao del disco
¥ se defa a que se absorba. Peso en el case de un alifo en el
cual dicho proceso no se puede realdizan, se colecta La saliva
en un godete a paatin de La pante inferdion de la cavidad oral
ton una plpeta i de mezefa bien antes de utilizarla en La --

phueba.

3. Pegando Las pellfeulad.

Primero, separa fa hoja de separacién mds grande -
{eraac con cuddado] para que no se gquede ninguna poacddn de
La superficie nestante en fa porcddn adheaiva y doble La pe
Ltleula de tal manera que el centro de La pelleula més pequeda
nedondeada codinedida con el centro del disco. Posteriocamente
separe la hoja de sepanacién ' mEs pequeda y adhifralo finmemen

te haciendo gue el aine salga con La punta de los dedos,



187.

4, Cullivo,

La pellcula ya adherdida debe sen cuttivada poa 15 min.
e 37°C. En casc de que wno se disponga de una Lncubadora, adhié-
nafo a La parte intenna del brazo y bafe £Las mangas de La camisa
cultive a tempenatuna conpoaal. En cualquien ecaso, conduzen el

cultive connectamente durante 15 min.

5. Peterminacidn,

Compane con La canta de comparacidn standan de colores
¥ juzgue La aciividad cariosa con el ofo descubdenfo. Conduzea

el fudicio {nmediatamente despuds del cultive,

Precaucionesd:

1. Como el Redazurin del disco-RD sc descompone fdeil
mente al ser cxpuesto a ta Luz, Zome Abfo el nidmeno necesanic de
hojas, y guande el nresto doblando La apentuna de La bolsa de alu

minie finmemente.

2. No tocan cf di{sco-RD dinectamente con los dedos gy
Lenenr cuildado de que no se comtamine c¢on La sativa del cperadon

pues puede ocurrir un cambio de colonr,
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Al colectan La saliva del paciente,

La saliva debe Zomanae al menos doas horas despuds
de Los alimentos, e debe tomar ¢l cepillade de
dientes o Lavado oral.

A travfs de Lo acedfn de movimiento de Labios ase
debe toman La saliva que enfuaga La beca de tal
mancha que hefleje corrcctamente ¢l estado de La
cavidad oxral.

Al neafizan el expenimento, fa aaliva que se defa
en vases u othos contenedonres debe sen bien mezela

da antes de utilizaase para fa parueba,

Tnoculacidn de La safiva en cf disco.

1

Gotee en ef centno del disce unvelidmen de safiva
necolectado hasta £a manca de £a escala de Ea pi-
peta utilizada para La recofeccidn {(puede ocarnin
una diferencia de colon cuande el voldmen de sali
va noe cd ef adecuado]

No peamita que 2a pipefa entre en contacto con el
diacé al gotean La saliva, {4e prcsentan difenen-
tes sombras de coloa &L La pipeta entam en confac

to].
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15 minudes.

mediatamente
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No aditieaa La pelicula redondeady pequeia hasia
que £a Saliva sc¢ embeba en ol disce (pucde ccu~

xrin cambio de colon 84 no es unifoame].

EL cuftivo debe conducirsée por €0 menos dusante
La deteaminacién cemo negla, debe realizanse 4in

después de teaminade el cultive, pero se dd un

mdngen de 5 minutos,

6,

al

b)

7.

-~

EL cultive nrealizado bajo tempeuatuia corporal

En eanso de bebés, cf padre puede addteninlo en -

susdi{tucibn del openadoxr.

La austancdia adhesaiva ha sido bien inﬁcatigada
de fal mancra que ne afecte &a piel, peac raha-
mente 4e ha aepoatado comezdn. En tal case, 4e
debe utifizan una {mcubadona o una persdcna puede

adlienfrselo en sustitucién.

AL neafizan el judicdo a través de este método, -

Las diferencias de cdludad, pals, raza o medic ambiente en el

que vi{ven deben tomanrie en cucnta al aplicar la prueba,
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RESULTADOS DE LA ACTIVIDAD DE CARIES Y CARTA DE INSTRUCCIDN
PEL DOCTOR.

Se reconoce una coanelaci{dén muy cencana entre ¢f mi-
mero de diented que sc 24tdn cariando conlos gfamencs tafes co
mo S. mutans y LactobacLlos en La saliva y el grado de cambdio
de color en el disco. Como en este producto el cambio de co-
Lox 4e divide en 3 grados, Bajo (L), Medio (M}, y AZto (M),
tambidn La carta de L{nitruccidn del doetor se dd de acueade a
gato, Lo cual puede sex adobtado cemo gudla de safud. Ademds
al utilizar este producto, e pucden conddiderarlad siguientes

aplicaciones clindicasé varias.

a) Informacidn de fudlcdo pana pfanes de parevencidn
de caniogendedidad en el examen medico cotidiano.

b} Motivacidn para el control de placa en £a instruc
cion de cudldado en £a salud dental.

¢} Reviaddn de La cavidad oral en el momente de dax
Lnstruceddn de cuidade en gaupo.

d) Petexminacifn de pacientes aecunrentes en ef tra-
zamiento médice y examen médice cotidlanc.

e] Revisifn de £a cavidad oxal al colocar obturacdio

ned en £os dientes.



§) Revisién de La cavidad oral al colecatr matesdales
de obturacd{fn o aus suplementes pand evilan un e
aundo ataque carioso. ’

a) Tnfoamacién pana detcrminar la necesidad de apli-

cacifn de fLdorx u otnos medios paeventivos.

Et paguete contieng:

50 hofas y 50 pipetas desechables.

SALIVASTER., EL saldivasten ¢s otro sistema pana el -
diagnéstico de caries que tiene varias funciones y aplicacdo-
nes sobne La prevencddn de candles. Eate sdstema se compone de

una senie de neactivos en loa cuales se pucde deteaminan:

1. La precaencia de canies.

2. la capacidad buffer y PH salival

3. la presencia de glucosa y susthrafos que puedan
favorccen el desaarollo bacteadano,

4. Endtrnocitos en saliva.

EL sistema s¢ divide en 3 presentaciones segun Lo -
mencionade anterioamente., Fara deteaminarn La actividad canio-

génica, el PH salival y el contemnide de glucosa salival, el sis
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tema trabaja a base de reacclones que ocasfonan cambios de -

ecolon.

Estos colones se companan con un color{metro para -

detexminan clfnas, cantidades, y meddidas.
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o N £ L U S T © N E S8

Et concaimlente que fenga ¢l Claufane Dentista aaen-
ca de La carfes dental gque se preaenia fanto en nifioa, como ¢n
adolesdcented y adultos, asi como de Los foctones deteaminanips

que La gadiginan o provoean, eui de fundamental <{mpoatancdie en ~
La obteneddn de un diagmSatico paeesz y coarccts pana poder -~

flevan a cabo el taatamiento adceceuado.

Et Cirufarne Pentista no 48Lp debe corgentranse en fa

teaapie de Los padecimientos bucedentales, sine tantar en Lo -

pusdible, de prevenia e apahledldn evitando asl Las afecciones
dentales o sistémicaa.’

La Odontologla Preventiva ha fogaade un gran avance
y ha adquinide gran auge a nifveld mundial, a medida que se in-
vestigan mejor Los factones etialbgicos de La cariea dental,

s¢ ha Logrado oblenea métodoa preventivos nds eficaces contra
tata.

Sin duda, se ha demostrado que ol {Ldon ei cf método
mis eficaz,se ha descubiento que el jliden 4¢ incoapone al ea~

matte, {dommando {Luorapatita, hacdéndolo mds resiatente o La -
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destaucedlsn deida de Las bactonins, favarece £a neminenaliza-
cibn de descaledlficacfones caniadas micrescépicas, submicnos-
efpieas o afin clinicamente viaibles o manifieatas, disminuye
fa solubdilidad de Lo apatita y ayuda a frenar lo glucolffsdls -

de modo que el PH ya no baja tan fuentemente.

Se obsenvsd que a través de Le {Luoracibn comunita-
ria del agua, hreferzada con una dieta adecuada y una buena -

kigiene onal se Loghan Zos mefores efectos preventivos.

Pastaa dentales fLuoradas, enjuagues y aplicaciones
topicas sdiguen sfende mEtodos muy utifizades, nelativamente

econdmico ¥ de gran efeetividad.

En Lo que ag reflerne a una dieta equifibrada y baja
en canﬁoh{duutoa, e han reallzado diversas y miltiples in--
vestigacLones, como La utilifzacdisn de substitutos de azidcahr;
estudics que son de gran valon ¢ gue han comenzade a tenen -

apticacién en clinicas odontolfgicaa.

Los mbtodos de diagnfstico de canies Lncipiente y -
Las pruebas de actividad caricsa mencionadas en esta tesdis, -

sin duda, LLegandn 4 sen un gran {nstaumente de ayuda en La
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prevencién de La ecanica. HNo 4882 a niveles preventivos prdi-

manios, aing en todos tos niveles., Ademds don mEtodos muy
ecapectaculanes que acapaxan fa atencidn del paciente kacienm-

do que £ate s¢ {nterese mfa pon su aafud onaf.

En Méxice, no se £e ha dado La impeatancia que le

correaponde al campo de La prevencdidn.

£4 ed paoila concentaara miAds su atlencifn en phromoven
entne La poblacifn Los benefdicios de Los métodos preventlivos,

se Logranfa una mejora significativa en La salud oral.

54 fatos métodos preventivos s¢ aplicanan, {mplica-
nla clento gasto econfmico inmediata, peno scnle um gasto gcg
némice inmediata, perr sernfa un gasto mlndimo comparade con Lo
que sc Lendrla que inveatinr 3i se tuviena que aealizar un tag

tamiento dental complets pon candies,

AL neatizan esta tesis, pude comsiatar La impontan-
cla que tiene La FPaevencidn en fa Odomitologla actual, pox Lo ~
que &2 debe promocdionar su aplicdacifn pars Lener em La pobla-
elén un ndmenc menor de Lesionea caniocsas y enfermedades aela-
cedonadas a fatas: y Cato ae Lognand ad el Cirujano Dentista

aplica cornectamente sus conocdimientos ¥ Lod taanamifle a sus -
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pacientes paka que fatos tLengan concilencia de £a Lmpontancia

de au aplicacitn para Logran una salud bucal datisfactoria.
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