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Prevencion de la caries

Higiene bucal

* Cepillarse los dientes como minimo 2 veces al dia o después de cada comida (1).

« Utilizar seda y cinta dental, cepillos interproximales y colutorios para completar la limpieza bucal (2).

e Utilizar cepillos dentales especializados, pues un cepillo con filamentos demasiado duros o no
redondeados junto con una técnica de cepillado errénea y agresiva puede causar la recesion
de la encia e incluso un mayor desgaste de la superficie del cuello y raiz dental y una probable
hipersensibilidad dentinaria (2).

* Emplear productos especificos para la prevencion de la caries, como VITIS anticaries, el
primer anticaries con 3 mecanismos de accién para la prevencion de la caries y la proteccion frente
a la erosién dental; que repara, refuerza y remineraliza el esmalte dental gracias a la accion de las
nanoparticulas de hidroxiapatita, el fldor y el xylitol.

- Nanoparticulas de hidroxiapatita
- Se integran con el esmalte dental de forma estable para reparar surcos, grietas e
imperfecciones del esmalte, llegando hasta el interior de la superficie danada, fortalecen el
esmalte desmineralizado y favorecen su remineralizacion.
- Forman una capa protectora resistente al ataque de los acidos.
- En combinacion con el fluor, forman cristales de fluorapatita, menos solubles a los acidos que
la hidroxiapatita, haciendo al diente mas resistente frente a la aparicion de caries.

- Flaor
- El fluor favorece la remineralizaciéon del esmalte, por eso se recomienda utilizar a diario

dentifricos con flUor para prevenir la caries. Para nifios mayores de 6 afios, se recomienda un
dentifrico que contenga 1.450 ppm de fluor (3).
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- Xylitol
- El xylitol reduce la formacién de biofilm bucal (accién anticaries) y la produccion de acido, y
aumenta el flujo salival, neutralizando el pH acido (accion remineralizante).
- Solamente el xylitol formulado a una concentracion especifica del 10% en pasta dentifrica y
3,33% en colutorio obtiene las propiedades anticaries anteriormente mencionadas.
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Medidas dietéticas

* Favorecen la caries

- La ingesta frecuente de hidratos de carbono, especialmente azucares. La sacarosa es el
hidrato de carbono de mayor capacidad cariogénica (2).

- Los zumos de fruta industriales y las bebidas gaseosas (carbonatadas) por tratarse de
productos con alto contenido en azucares y un pH &cido (2).

- El habito de rellenar de forma repetida el biberén con zumo, papilla liquida y otros productos
fermentables aumenta el riesgo de aparicion de caries en la zona del cuello del diente,
especialmente en los incisivos superiores (“caries del biberon”) (2).

* Protegen frente a la caries

- La lactancia materna (4,5), porque tiene factores de defensa, que inhiben el crecimiento
bacteriano (inmunoglobulinas y enzimas). Ademas, la microbiota de la leche materna hace que las
bacterias no patégenas compitan por el mismo nicho bioldgico que las patdgenas.

- Los alimentos que estimulan el flujo salival, como los granos integrales, las frutas y verduras
con fibra, los cacahuetes o los quesos duros (4).

- El consumo de chicles sin aztcar puede ser beneficioso para la prevencion de la caries, sobre
todo los que contienen xylitol (6).

* A tener en cuenta (5)

- Los alimentos retentivos son mucho mas cariogénicos que los no retentivos. Por ejemplo, una
bebida azucarada (tomada rapidamente, no a traguitos) es menos cariogénica que una confitura o
un dulce.

- Los alimentos azucarados son mas perjudiciales si se consumen entre comidas que durante ellas
(postres, golosinas, etc.).

- El peor momento para ingerir un alimento cariogénico es inmediatamente antes de acostarse.

- Pocos minutos después de la ingestién de azucar se produce una reduccién del pH de la placa
dental que facilita la desmineralizacion del diente y favorece la caries.
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