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PROLOGO 

Con la elaboración de est.a t.esina se quiere dar a 

conocer,· la composición. !'unción. f'inalidad y 

ut.ilidad de los dif'erent.as t.ipos de dent.if'ricos que 

han exist.ido a t.ravés del t.iempo y que hay en la 

act.ualidad. 

De est.a manera podemos mot.!var a los pacient.es a 

t.ener habit.os idóneos de higiene y lograr que 

mant.engan su boca lo más limpia posible. evit.ando asi 

la acumulación de placa dent.obact.eriana, para evit.ar 

cualquier enf'ermedad en la cavidad oral. 

Es la !'unción principal del Odont.ólogo prevenir 

cualquier alt.eración en la cavidad oral y est.o puede 

ser posible mediant.e t.rat.amient.os proCiláct.icos y 

orientación odont.ológica a los pacient.es. 
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INTRODUCCióN 

Est..e t.rabajo surge como producto de l.3. inquiet.ud y 

necesidad imperant.e en la ciencia. médica en su área 

odont.6logica. para encont.rar los elementos y 

procedimien~os ade~uados que ~iendan a garantizar la 

salud bur::al de todo individuo. asi como a prevenir y 

combat.ir t.oda alteración degenerat.iva· que t.ienda a 

ocasionar en:fermedades que modi:fiquen riocivament.e la 

es~ruct..ura de la cavidad oral. 

En consec'..Ienci a t.t::>nemos que desde épocas remol.:'l.s ha 

existido en la humanidad la necesidad del emplee, de 

element.os y subst.ancias que fa·.•,..,re=can la h!gien~ 

bucal. y a.si t.enemos que la his';.oria del cep1 1 l..:..do 

dent ... al cun dent!frico es tan ant..igüo. c.:;mo c 1Jalc'1'-Uec· 

et.ro problema de salud. considerando además que el 

uso de denl11 r·i.co es consecut.ivo 11 cepillado bucal. 

30bre ~oda t.omando en cuenta que el lavado bucal con 

empleo de dent.lf'rico no solo cont.ribuye a la 

reducción de caries en la es~ructura dental. sino que 

bucal .:tt•:1v:!.Lendo .:a.!. necho :l"=':!- qu!:?' ~~..i.. -.:.e-¡:;:.11 ¿.::!,o ..:,_.:.;:: 

dent.1f'rico mediante el empleo d!~ h~ibit.os de 1~1git:one 

produce ost.ens!.blemente- o red1. 1ce l_.:.~ acumulación 

dentobacterian.i en la cavidad oral. y .asl cont.ribt..tye 

a la salud bucal de todo t.ipo de paciente. Tomando ~n 

cuent.a el indice de padecimi>?nT~·:':'>S denr.obacterianos es 

a ta.!. gra-.:!o alarm.ante. r:¡•.Je: det!.era ccns1derar·se como 

•.Jt\ problema de salud pública y social. 

2.n ot.r o or·de:~ -?:=. pu*~. det~~r .:ie..!.. : :!r:.:-,t .... :1. '.:.:;io .izE,~or ·1r 

a su p~=icie1'lt.e en t;.uanto al. ewple·..:> .. <?l dt::l'r:.r.l!'r:c,:

apropiado a. .su~ 1'l.ecesida.des at.endiend·:i su ·.::apa\~id3.d 

de se?'l.::oib.l.lidad y cuadro- alérgico q1.1e le c.J.1· :ict.erl.=e. 

p...l.: :29n.;!c en pr!nr:!plo ·.:ie l.3. >;Jr.:..:-, V3.r1ed2 dP 
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dentífricos que a su vez poseen un.a g:tma de 

al~ernativas de higiene bucal, de acuerdo a la 

composición qu1núca de éste. 

El presen~e trabajo sigue como objetivo cen~ral 

derinir un sistema convincenLe en la t~rapéutica 

bucal propia del desarrollo pr-of"esional del 

Odont.6logo. 

9 



ASPECTOS HI sr6RI COS 

La década pasada fué la época en la que hubo mayor 

int.erés acerca del uso de los dent.ií'ricos en la 

Odont.ologia. est.o fué con la finalidad de obt.ener una 

salud dent.al fut.ura para ni~os y adultos. 

El lro. de Agost.o de 1·960 el Consejo de Terapéut.ica 

Dent.al Americana asignó un dent.ifrico con Fluoruro 

Est.ai"íoso y Pirofosfat.o de Calcio en una clasificaci6n 

t..ipo .. 8 ... 

Por primera vez la Asociación Dant.al Americana 

reconoció formalmente un dent.ifrico comercial con 

propaganda al público con valor t.erapéut.ico cont.ra la 

caries. 

En 1964, 

cat.egoria 

esta clasificación fué cambiada a la 

"A", reconocimient.o de la aceptación 

completa del Consejo de Terapéut.ica Dental. 

En 1969. el primer dent.1frico con Fluoruro no 

Est.ai"íoso f"ué colocado en la clasificación t.ipo ' 1A''. 

La his~oria de los dent.ifricos puede considerarse de 

alguna m.;,.nera. como la hist.oria de la Odont.•.:.logl:a ya 

que los Arq'J~ólogos han encont.rado evidencia, en 

esquel et.os y en manuscr i t.os de que el hombre 

prehist.6rico in~ent.6 formas primitivas de odont.ologla 

para rest.aurar dient.es af'ect.ados por caries, est.os 

regist.ros dat.an de 3700 aNos A.C. 

La c.:a.ries no es una enfermedad del hombre civilizado, 

como algunos quisieran hacer creer. 

Probabl-em-?.-nt.e el control del dolor y el deseo de 

dientes li.mpios van paralelos al desarrollo de la 

Odont.ologia. ·para eliminar la pla.ca dent.obact.eriana . 

.. Ur1 dient.e limpio nunca se ca.ria", est.e aro;; 1Jment.o es 

ampliament.e acept. .. ado, pero el problema cr1t.ico •?S que 

~n forma 
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correcta todas las zonas del dient.e. 

A medida que se desarrolló la hist.oria se llegó a 

muchas etapas como las supersticiones y la magia, 

usando la magia para alejar los malos esp1rit.us que 

se creia que eran los que producían el dolor intenso 

de los dfentes. 

En el siglo V, la receta. común para la alit.osis era 

usar cenizas de las cabezas de un conejo y de tres 

ratones mezclados con igual cantidad de polvo de 

mármol. lodo mezclado con agua. 

Los Romanos pueden ser ~onsiderados como los primeros 

en usar una combinación de dif'erentes sustancias 

especial ment.e f'ormulada para emplearla como 

dentif'rico, el cual consist.ia en harina de piedra 

pómez. cáscara de huevo quemada, cuernos de ciervo, 

ratas y lagartijas. 

"La bat.alla contra la caries y el ma.l aliento ha sido 

librada por más de 5000 aí'ioS:"(Jb) 

En las últimas décadas se nan realizado serios 

es~uerzos para apoyar las pretensiones de ef'icacia de 

algunos dent.if'ricos. 

En la década de lo-;; treintas i'ueron popu! .:ir·.:os; lo=> 

dentífrico;: antord acal es y muchos cr~yeron que eran 

eficaces agen~es preventivos de las caries. Sin 

end~argo, estudios controlados no lograron sustentar 

esa creencia. 

También f'ueron 

penicilinicos 

preocupación 

y 

por 

estudiados 

cali.f"icados. 

los 

Sin 

la producción 

dentif'ricos 

embargo la 

de bact.er.tas 

penicilonoresistentes en la boca y la posibilidad de 

que indUJeran sensibilidad a la penicilina determinó 

que el interés disminuyera. 

También f'ueron est.udiados otros t.ipos de dent.irricos 

como loz que contienen clororila o .sarcos.inato. pero 
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:finalment.e f'ueron los dent.1f'ricos con f'luoruros. los 

que recibieron la mayor at.ención durante la últ.ima 

década y un apoyo considerable como result.ado de la 

document.aci6n de su ef'1cacia. 

En 1963, la Asociación Dent.a.1 Americana comenzó a 

promover el método ''enjuague y t.rague" para elinunar 

el mat.erial retenido de la boca inmediatament.e 

después de comer cuando no era práctico cepillar~e en 

el momenlo. 

Coy Kendall informó sobre un estudio en el que era 

descr·ita. ur.a prueba simple y colorida para demost.rar 

el beneficio de f~St,e mét.odc,, 

Para eslo hay que indicar a.'.. paciente que coma un 

caram~lo en rodajl Ca de naranja. y más larde :::e 

enjuague durante 15 segundos con agua dest.ilada. 

luego hay que recoger el agua del buche y el 

procedimienlo debe ser repet.ido tres o cuat.ro veces 

sin int.ervalcs. Apro:.'...irnad¿mente O. 2 ml. de cada 

solución más una got.a de ácido clorhidrico 3N deben 

ser puestas en un tubo de ensayo y calentados durant.e 

un minuto en agua hirviendo. 

sensible a los azúcare~ reductores. Después del 

calent.amient.o hay que diluir la muest.ra con nueve 

got.as C0.4 ml.) de agua dest.ilada. En cada t.ubc hay 

que dejar caoer una t.ablet.a para prueba de a:;;::ucar en 

orina. Eslas lablet.as zirven de prueba de los 

azucares 1eductores al sununl ..il.r.aJ' t.odos los 

react.i vos necesarios para ur; "t.est" de F'ehling. 

Una :o::ol uci on de azocar .:...:. 2~~ produce ur::. ·=olor 

anaranjado y concent.raciones menores dan distintas 

t,onalidades de pardo y verde. C'~t.enidas las 

reacciones hay que comparar los colores de los tubos 
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con la t.abla de colores que es suminist.rado con las 

Lablet..as. El est..udio de Coy Kendall reveló que 

después de comer uno de esos caramelos. el primer 

buche de la mayoria de las personas cont.en1a de 0.13g 

a 0.3g de sacarosa. equivalent.e a una solución del 1~ 

al 2% pero el segundo y el t.ercer buche mostraban una 

concent.raci6n muy reducida de azúcar. 

Al cuart.o y quint.o buche. la mayoria de los sujeLos 

no demost.raban azúcar det.ect.able. Sólo la nú t.ad de 

azúcar era eliminada con apenas demorar dos minut.os 

el primer buche. Es int.eresant.e seríalar que sin buche 

alguno era posible descubrir azúcar en la boca a los 

veint.e minut.os de haber comido un caramelo. 

Est.a prueba relat.ivament.e sencilla puede ser empleada 

muy ef'icazment.e para demost.rar a un .paciente o a un 

grupo de pérsonas la eficacia del mét.odo "enjuague y 

l.rague". ( !'¡ ) 

Hay que alent.ar a los pacientes, si no pueden 

cepillarse inmediat.amente después de cada comida. a 

que se enjuaguen minuciosament.e la boca con agua y 

traguen y repitan est.e procedim.ient.o cuat.ro o cinco 

veces i nmedi at.ament.e después de r;omer. 

La ef'ic.:l.cla de est.e procedimient,o est.ará direct.ament.e 

relacionada con lo bien que sea motivado el pacient.e 

para que practique est.e mét.odo adicional de 

prevencion si esta prueba es demost.rada al paciente. 

estará. mucho mas mot.i vado. 

Sl.ephan y Fosdick (1950) demost.raron que la 

producción de ácido ocurre inmediat..amente despúes 

que el aliment.o llega a la placa microbiana. 

Se ha comprobado que la.var3e la boca después de las 

comidas reduce las caries aproX.lmadament.e el 50~. 

Me Donald efec
0

l.u6 un esl.udio de denl.ifricos en 

cuarent.a y cuatro nif'los y observó. un.a ''reducción 
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significativa" cuando era ensei"íad.a. higiene bucal a. 

los nif'íos y segul.an una rut.ina de cepillado 

supervisado inmediat.ament.e después de cada comida. 

Durant.e muchos ai"íos se ut.ilizaron material~s que eran 

abrasivos, minerales de ·plomo y ácido sulf"úrico y 

acét.ico. 

400 afíos A. C. t.al Como lo muest.ra el papiro de Ebers 

ya exist.1an los dent.1Crico~. 

Los Chinos 27 Siglos antes de nuest.r~ era usaban sal, 

vinagre y polvo de huesos de rat.on como dent.i~rico. 

Los griegos usaban pol vo de mar mol • mirra y vi no. 

Est.e ref°inamient.o no resist.16 la caida del Imperio 

Romano y en la edad media mucha gent..e en t~orma menos 

épica pero más barata, usaba orina como denllf"rico. 

A su tiempo y en dist.int.as comunidades fueron 

utilizados el polvo de esmalte, cenizas de raíces de 

iris. cáscara de huevo en polvo, ceni::as de cuern•..:.i de 

búf'alo, et.e .. 

En nuestro siglo, en que los papeles del hombre y la 

mujer se han mezclado t.anto, ambos insist.en en 

mejorar el aspect.o de sus dientes recurriendo al uso 

de der•t i fr i ::os. Sin emb:i.r-go hace poc0 

sólo se habia. mejorado el c..:::p-e-ct.o :·· sabor dE> los 

ant.iguos dent.if"ricos pero no su e:ficac1a. 

En 1960 la A. D. A. reconoció por primera vez un 

dent..1.f'rico con valor especi ! .. ico en prevención de 

caries. Lo cual perm1t.i6 que se l't=ali=aran .;:::.ludios 

desde un punt.o de vist.a :farmacológico. En 1866 f'ué 

funda.da la AmE:r1can Dental A-;;;.sociat1on. constit.uyo un 

comit.e para def"inir lo que podria :::~r ''un dent..lfrico 

seguro popular". 

En 1920 comenzó a pL.:blicar en su ''Journal •• 

inf'ormaciones sobre den+_if'ricos. 

En 1931 se preparó un programa' de evalua.c1ón de 
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product.os odont.ol6gicos en el º'Journal ••. 

Desde 1840 hast..a 1899 se present..aron un t.ot.a.l de 42 

sustancias Caguas. polvos, opiat.as. elixires. past.as. 

et.e.). 

En 1950 y a principios de 1970 los dent.i~ricos solo 

eran "espu·ma y ment.a•• a la vent..a. 

Hasta mediado~ de 1970 fueron acept.ados por la 

Asociación Dent.al Americana algunos denti~ricos. (!4) 
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COMPCSI CI 6N 

Ciert.os component.es básicos son comúnes a todos los 

den+.if"ricos independientement.e de si, son past.as o 

polvos. 

Est.os ingredientes son especJ.almente sustancias 

qu1micament.e puras. preparadas en l4boratorios y 

Cábricas escrupulosamente limpias. La seguridad y 

eficacia de cada ingredie~t.e utilizado se obtuvo 

después de arios de pruebas e:<hai...tst.i vas e 

i11vest.iga.ciones. 

Act.ualment.e se conocen t.res t''ormas de dent.i f'ricos: 

a) Liquidos. 

b) Polvo:>. 

e) Pastas. 

Sus component.es son •.Jn agent.e sápido, t.:n detergen.Le y 

una sustancia abrasiva o pulidora. 

A f'inales de los ai"'ios cuarentas y principios de los 

cincuentas, los dent.ifricos no cont.enian abrasivo3. 

De5:cont.ando los anuncios sobre ~l 'l'alor t.erapéut.ico 

del dent.if"rico. la mayoria de la gent.e tiende a 

AunquA el $~bor t.1 e:-ne poca i. m¡::r::.r t -:-.nci 3. ;: ar-~ 1.::. 

!'unción es un elemento muy considerado por el 

!'abr.1.cant.e. 

En su mayor parte de los agent.es sápidos son 

ext.ract.os sint.ét.icos suaves. se emplean 

edulcolorant.es ü.rt.if"iciales porque la presencia de 

carbohidratos seria delet.érea para. la dst.ructu1~a 

dent.aria. 

El detergente disminuye la tensJ.ón superf"ic1a.l del 

dent.1frico y ayuda a desprender lo::; residuos de la 

superficie dentaria. 

El Consejo de Ter.:o.péut.ica Dent.a.l. no reconcce 
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act.ualment.e ninguna cont.ribuci6n suslancial a la 

salud bucal por el uso de esos productos. 

En algunos países europeos todavía se pueden 

conseguir dentif'ricos en "bloque .. o sólidos 

Cesencialmente jabón con sabor agradable). pero est..a 

f'orma no se usa en los Estados Un.Ldos de 

Uor t eamér i ca. 

El mayor volúmen de dent.1.fricos f'abricado y vendido 

es la variedad en past.a. cada f'orma puede tener 

aplicaciones dent.ales especlf'icas y t. odas son 

val1osas para cumplir necesidades di!'erent.es en 

cir.-::unst.ancias especiales. 

Desde el punto de vist.a de la f'unción. el ingrediente 

má.s import.ant.e del dent.if'1ico es la sustancia 

abrasiva pulidora. 

Idea!menmt.e, un denlifrico debe ser :;:uf'iclent.emenle 

abrasivo para quitar las pigmentaciones. pero no debe 

cortar o desgast.ar la superf'icie dentaria 

innecesariament..e. El resultado será. la obt.ención de 

una superf'icie lisa y púlida. Bdsicamenle. t.odas las 

past.as y polvos cont.ienen un agente para limpiar los 

dient~;s. E:.t.e e-s -:-1 .::i..brasi·10 o "agentt:• pul1dr:-ir"_ 

Se ha i.r.lent.:s.do enconr-rar agentes efir.:.ac~s para 

la limpieza y pú:lido de los dient...es, con la m1nima 

cantidad de abrasión y raspado del esmalte. 

El abrasivo es: 1mport..ant..e en los dent.i:fricos porque 

aproXlmadament..e del 85% al 90~-: de la población 

necesi~a eliminar los depós1~os pigment.ados. 

La mayor1a d~ las per~onas n9ce~it...a cepillarse mas de 

un.::s. vez al dia para evitar la colonizaciOn de nueva 

placa bact~riana. 

Un dent.lfrico que- tiene buenas propiedades 

limp1adora~ y pulidoras. es acep~able ya que una 

=.upert .. icie pulida permanece mayor t,iempo limp1a. y se 
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pi gment 1 II\eno·5. 

No s¿. recor:lienda. que ei dent.l! :-ice ~ea demasiado 

abrasivo ya que se pueden daf"íar los di en Les. 

desgast.ando el esmalte y la dentina. 

La i ní'or maci on sobre de los 

dent~ifricos es c•.;.>mparat.J.Vamente ~sca:s.a. en parte 

porque les otros ingredit·:·~t_es "'..{'.Je ~-.:··nunm~rit~e int.-s-gr-~n 

lo~ dent.1f'ricos modifican la ctGción del .:i.brasivo 

propiament.e dicho. La abrasi 'l'idad de !.a sus.pensión 

del Carbonat.o de C.:..lcio. por ejemp:o. se red~rce .:.. .i..=... 

mi t.ad cuando ezt.:i. present.•E:! 

Sulf"ato de Alquilo de S-:::.r:uo. 

~.:..~1 •.a ·::anr_1d.:.d 

Rec.i entement.e se nan comerc1alt=a.do past.~s 

dentlfricas que cont~ien..:.•n t'.::lorof-::.:· mo. El Cl vr·¡:Jfcr .:·,:) 

es un sol.vent.~ de resin~ y- -..:l.taca la::; restaur.:ici.ories 

cot"I. res1 na abl andand.:, 'S.'J superf 1.. ·:::.i. e y pr-c·. ·:-oc 1r:~o 

m1cr-.:>Cracturas. Los pacJ.""?nles que tengan 

restauraciones. corona.=.. fundas o :'rent..~s de r~~.l n~ 

deben evitar estos contactos. 

Las pastas dent.J.frica.s cont.iener. ot,ros ingr~d..Lent.es 

para unir los ingrer.tient.es basico=.: y f'ormar as1 T.Jna 

pa~ ... ., 

em~.1.ean ~:..:i.ra ··egul¿,,r la ,~o::-::...:.~~--;nci::t de .!.a p:ist-'1. 

ma:~t-•:!ner la f'ase sól1r;L1. •.;.!"'l suspensior.. 

La mela. principal de r.in t'abr1:;antt:~ es 1..'i. d-=- p1'0d 1.r,::ir 

un dent..lf:'ico qu"" ... 1 :-.:..int.E::>r:gc.. lJl"l ac:en·.i::;- pult,-:101 qut.-. 

--2- Al 1.J1i.;,.ila. :.:::>~1··-•• prodl.:C-9 •..:n.::. .:::upi:-:~fl.C.'..v n1:.·v .. -~·· 

b1·il l.ant..e, pero es dema;:;iad<:) ~;_,,_:,.=.! ·r.;t como p.=..r.3. 
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actual.id.:td, pr·~d 1..1cen exceler,'!'.e limpieza. pero alguno~ 

son excesivamente abrasivos. 

Las t.écni.cas adecuadas para e?aluar la abrasividad 

son e;<t.remadam~n.t.e sensibles :.¡ exactas. porque rni den 

la pérdida dent.1naria en ~érmlnos de radiactividad de 

la dent.ina (términos de radio~6s~oro). 

Los datos sug1 eren que varios produr::tos comerc:.al es 

son muy abrasivos. Si hay evidencia que l!n producto 

comercial puede producir un beneficio significat.ivo 

para la salud bucal, es una buena razón para un ni·1<:'!"l 

de abras~vidad rn•.::ideradamente aumentandc· ~Qbr•: ot.ros 

product.os n:.:i •.erapéuticos ya que el bene1··1cic puede 

contrarrestar el daf"io pot.enci.al. Esto no just..lfica el 

uso ª""" product..os ci::>mercialez con altos niveles de 

abr~~ividad ;,r sin benet'icios ter-~'ipéulicos:. C.;..si todos 

! os ::.:.,.::.,n.t.i frJ. ~o::: cont..i enen 1.in agt:tnte es~::>umoso para 

ayudar en la capacidad limpiadora r:l.el abr.3.si•.¡o. 

A principios de los años t.re1nt.as y rne~iados de los 

cuarent.as, se usaba el jabón como agent.e espumoso en 

más de la nut.ad dt;1' t.odos los d~ntlfricos. otros no 

usaban esos ager,tes. el jabon era ~gregado de acuerdo 

dentif¡ i.::c. Una. dE· l.az: dezver.t_a_1a-s que se pri::-s.entaba 

cc•n •.=.-l a.gro;:ga.do del Jabón e~ .:.¡ue l:.m1t.1ba la 

compos.:.civn. del dent1f.1co. 

?or ejemplo: e-1 .'a.bon es un detergente 

:-t:c::i..:..:. i:.;i.; 

alcd!1r1~ ~~~0 ?ara da~ar l~ ~uco=a buc2~. d~ m~nera 

l.>. m __ a: • ~ · ab.;·:-. t _ era •.; .-.-1:.;:·.-,t_..:. ~ .... .::. .. ·::. .,:.1:. muci· .. :i.:; de l .:t..:> 

sa._..;o~ c..ilc.:.•..:a!:: q·Je ... e ·Js.a.b"=i.n c.:.:>n:o pul :.dor>S>s. 
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'"~ambién una consid<?rable r..:iesvent.a_ia. 

Como resultado muchos dent.ifricos con jabón no t.enian 

las mejores propiedades desde el punt.o de vist.a del 

gust..o. 

Los iabr.icanles ::omen:zaron a buscar agent.es espumosos 

que no tuvieran la desventaja del j~bón. Se descubrió 

que varJ.os detergentes sintét.ico:s diCerent.es ¡:.odian 

suslit.uirlo. eliminando muchas de sus desventajas 

pero conservando las cualidades espumosas necesarias 

para las propiedades óptimas del denliCrico. 

Hoy t.odos los fabricantes usan det.ergenles 

sint.ét.icos. 

E~os productos químicos t.ienen la. misma accion para 

disminuir la t.en;:;i6n z.ur.i~;f'.icial. 

pigmentaciones superCicia.les y 

eliminación con el cepille 

.a.f'lr:.ija.r 

t~ac.i l:. t.ar su 

Como clase los deterg.o.,nt..es son de :~eac·;i.6n neutra y 

pueden usarse en solucione~ ~cidas o alcalinas. 

No reaccionan con la saliva9 no darían los tejidos 

gingivales. n.o son 1 nact.i vadas por las s.al o:•s 

cálcicas que se usan como abrasivos. y n·::::i af'"ect.an 

Lo·.::; et.ros 1ngr~ di~ntes: ¡:.·11r.:i: .3.!0s ::..:,::•·. ·,,;i.anr . ..::. -.:¡..:El' 

dan al dentif'rico .s;u cuerpo. el element.o de •..1nión y 

sustancias que impiden ·:¡ue el product.o s~ rieseq1.:e. a.l 

humect.ant...e también se agregan edulcolorant.es. 

La composición de los dent.ifriccs l.iqu.idos dil1i:;-:-ar; 

de las p..1st.as porque ne• cont1er.·~:i .:ibras.L·.~os. e·.:::;;-:- y-:i. 

seo ha dichc- la m.::tyor1a requ:-.=.·1·e ·'!._,. t.!r1 ac:·.3..s.!··-::- p.a:·<J. 

'2'lim.in2'.r ~.:i.ti~f.:..ct.or.iament•:> l.a pi;m~nt.:l:.::ión y -:5 

r~sLos de alimentos. 

<::cmo resultado de que lo;:; der1t.1:·:-i. .'.,. 1.qU!. .:t-··"; 
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personas que los usaban. podian eliminarse facilmenle 

con dent.1.fr1co en past.a o en pol va una o dos veces 

por semana. 

La pérdida para el consumidor es lamentable ya que 

hay casos especif'icos en los cuales los den.t.1f'ricos 

11.quidos estan ~ndicados en la pract.ica cllnica. 

Por ejemplo para aquellos pacientes con 

considerable recesión gingival los dent.1fricos 

liquides son út.iles porque no daí'íarian la 

dent.ina. como product.o que cont.enga un abrasivo. 

Para pacient.es con mucha abrasión dE:.·nt.inaria o del 

cemento son Ut.iles los dent.1.fricos 11.quidos. 

Algunos Odont.ólogos siguen recomendando Bicarbonat.o 

de Sodio. y sal Cel BicarbonaLo de Sodio es un agent.e 

regular par.¿,. elimir1ar la pigment.ación). 

E-:::• ... ud.!.OS q·..:~ se h~n re::..lizado por· cieni.1fi.co..:; que ·.se 

dedican a es.t..udiar los dent.1.t .. ricos han llegado a la 

conclusión de que el Bicarbonat..o d:- Sodio a.parte del 

mal sabor y f'alt.a de propiedades necesarios que el 

público espera y desea de un dent.1.f'rico, es 

demasiado complicado de manejar y usar. 

que mor....ive a las per::.or.as y est.e material debe tener 

cualidades de sabor muy acept.ables. 

La sal y el bicarbonat..o no cont..:.enen. det.ergent.es o 

jabón y est.os con1puest.os sen muy import.a.nLes. no sólo 

porque aumen.t.an l.i capacidad limpiadora. sino que 

•.ambier. act.u::>.n como agent.es espum1.:>sos que ayudan a 

d-:-s.:..loJar part...J..culas de ent..re los dient.es. (I6 ) 

21 



COMPOSICióN 
--, 

INGREDIENTES PORCENTAJES 

Silica Xerogel V 14. oox 
Silica Xerol I 7.30% 

Carboximet.il Celusa 0.90X 

Sacarina o. 20?{ 

Gliserina 35. ºº~~ 

Agua 32. 23.t.~ 

Colorant.'3' o. 07~~ 
Edulcorant..e 1.10?-;"; 

Clorof'ormo 1 • 713~-ó 
: 

Para est.udiar el desga::;t.e de la c!t;;'nt.ir.3. se T....:s? una. 

t..écnica radiográfica. Est.e estudio indica que ~a 

abrasión del cement.o expuest..o es mayor qu~ la de la 

dent.ina o la del esrnalt.e cuando se cepillan los 

dient..es en seh.t.ido perpendicular al eje mayor del 

dient.e y no paralelament.e a él. 

efe•.:::t.o del ab1asivu del dent.i!"r1co y el cepillo. 

La denr_ina se desgasta 2!3 veces mas rá.pidam~nt.e que 

el esrnalt..e. y el cemento 35 veces m.á~ que el esmal~e. 

También mediant.e el uso de diente~ ct.ro3 

invest..igadores comprobaron 1-:;)s efectos delet_éreos de 

ciert..a.s impurezas; presentes en los: dent.!.f'r.i.ccs. 

Pequei"ías cant.idades de Silice~ por eJ.;i.mplo. aument.an 

marcaC:ameont.e .:.a abras1vida.d d~l Carl:-•.:.'nato del Calcio. 

Debido a las impurezas prezent.es en los den~ifri~~s. 

se ha aconsej..:i.do un en3ayo c1Jalitat.:..-.·o para. 

determinar l.:.. pres1N1,:1 a de peque:'1os pcrc~nt.21.,!es o 
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pa.rt.lc•..:la.s muy abra.s.lvas. 

Se coloca el dent.1t~rico sobre una plancha de vidrio 

limpia y se frot.a con un lnst..rument.o met.álico 

comparable a una moneda de cinco cent.avos. Si se usa 

un dent.1f'ric•.:i en polvo. se af'lade agua dest.ilada para 

producir Una suspensión. 

:€"~ f"rot.a el inst.rument.o sobre el vidrio, con cien 

movimient..os dobles bajo una carga de 460g. 

En un sect.or adyacent.e de vidrio. se ut.iliza un 

cent.rol lr.ibricant.e. lal como Glicerina. 

Se limpia el vidrio con ácido para el.lrninar t.oda 

part.1.cula metálica y residuo que se vea a la luz 

t.ransmi t...ida y a la luz reflejada. 

Si el ensayo present.a ranuras mayores cuando se usó 

el dent.1f'rico en comparación con el uso de 

lubricant.e de cont.rol, se considera que el dent.lf"rico 

es innecesariamen~e abrasivo. 

Por medio de est.e ensayo es posible det.ectar 

cant.idades t.an pequeMas como 0.0166% de Pómez o 

0.0037~ de Silicio. 
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Capacidad abrasiva de diversos compuestos en el 

esmalte dentario. 

ABRASIVO PERDIDA ABSORCI6N 

Carbonat.o de Calcio 0.012 

CExt..ra denso) 

Tiza Liviana CUSP) 0 .. 103 

1 
Polvo Pómez 0.300 

Alúmina Pulverizada 0.300 

Fosf'at..o Cálcico Di básico 0.001 

Dihidrat.ado 

Fosf'at..o Cálcico DibAsico 0.021 

Anhidro 

Fosf'at.o TribAsico o. 001 

Pirofosf'at.o de Calcio 0.005 

Met.af'osf'at.o de Sodio 0.001 

insoluble 

Fosf'at.o CAlcico DibAsico part.es iguales 

Podemos def'ini:- a lo~ dt?nt..i!"ricos como ••!Jn..J.. su3t.ar...::.ia 

usada en combinación con ur1 cepillo dent.al con el 

propOsito de limpiar las superficies de los dient.es". 

De acuerdo a est.os términos, los dent.1f'ricos caen más 

en calegoria de cosmét.icos que de medicamenLos, desde 

su creación se ha tr-atado de usarlos cama veh!culos 

rr.edicament.osos que ayudaran a prevenir· o .a.livi.:a.r 

dist..int.as a:f,=-cciones en la boca. 

Asi es como hacen 1 ozo den t. i 1~ r .L cos med.L carjos • t..ambi én 

llamados Lerapéuticos. 

De est..a manera ~e hizo la clas.it~icac.ión de los 

den~~~ricos en simples y medicados ~grup~ndolos como 
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ya se mencionó ant.eriorment.e en: past.as. polvos y 

l 1quidos. 

Los dent.ifricos simples tienen como propOsito limpiar 

y pulir la superficie de los dientes. la cual 

consist.e en la remosi6n de la superficie de los 

dient..es, de los diferen~es dep6sit.os. pigment.aciones 

ext.ernas y especia.lment.e de la placa bact..eriana 

dental Cpreludio de la caries y la enfermedad 

pericdont.al). 

El lograr est..os objet.ivos depende principalment..e de 

cada pacient..e, algunos solo lo logran con 

cepillado, sin ningún adit.ament.o ext.ra. et.ros 

necesitan la acción de un abrasivo para mant.ener sus 

dien~es libres de pigmentaciones. 

Ya que es el aport.e 'fundamental el abrasivo, después 

la presencia de un t.ensoact.ivo que facilit.e la 

limpieza. ( I9} 

INGREDIENTES BÁSICOS DE LOS DENnFRICOS. 

1. - Agent.es abrasivos. element.os que ayudan a la 

~- - A.:;¡:ent..es det.ergent.es o espumosos. f~cilit.an la 

limpie::a y la eliminación de las part.icula.s Ccomo el 

Lau.-il~. 

3. - Agent.es ast..ringent.es. algunos dent.if'ricos poseen 

estas sus~ancias con acción ligera 

f'acilit.ar la acción 

t.ambién 

Ccomo 

para 

el 

propiler\glicol. 'Jlicerina y polialcoholes como el 

sor bit.al). 

4. - E:dul color don.les y Sabor i zant.es, el ement..o básico 

para el sabor agradable a los dent..if'ricos. no debe 

ser a base de Hidra•.os de Carbono. ni element .. os, que 

aument..en la acidez. del medio buc~l~ como: ment..a 
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viridis. salicilat.o d~ m~t1!0. canela. sacarina. 

sacarinat.o de sodio. ácido exám.ico. et.e .. 

I NGREDI ENTES ESPECIALES 

1. -Agent.es Ant.ibact.erianos. algunos dent.lf'ricos del 

segundo grupo poseen sust...ancias bact.er i ci das o 

bacteriost.át.icas. que pueden ser antibiót.icos o 

ant.isépt.icos locales, según el caso. 

Son ccadyuvant.es en los t_.rat.am.ient.os en los que se 

t.i ene que cambiar el equi 1 i br i o bact.er i ano ae 1 a 

f'lora bucal. 

2. - Element.os Ant.ienzimát.icos. los que se emplean en 

los dent.if'ricos son los que int.ervienen para impedir 

la degradación de los Hidrat.os de Carbono. por 

ejemplo f!-Lauroyl-Sarcocinalo ·Je Sod..:-::i. los f'luoruros 

en general. 

3. - Agentes Modificadores del Esmalte. por ejemplo 

los Fluoruros de Sodio. Fluoruro Est.a~oso. et.e .. 

Act.úan aumentando la resist.encia de la caries. 

4.- Agent.es Amort.iguadores. que mantengan un pH 

c~.1~..:-.:i.nc :-tl neutro. P·:>r lo general el pH d8' les 

dent.ifriccs ·1aria de 4-.5 a 9.(I8) 

OTP.OS INGREDIENTES 

1.- Det_,ergent...es con act.iviWad ba.ctcriclda. 

2. - Cl•.:>rof"lla o sus deriv~dos. 

3. - Compuestos de Urea ci Amonio. 

ABRASIVOS 

Los abrasivos más comunment....e usados s~n Ca.rbonat.c de 

Calcio. (Tiza), Fosf"at.o de C.:..l cio di hidratado 
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di básico, Post.' a.lo de 

~ricálcico. Pirofosf'at.o 

hidrat.ada. (!6) 

Calcio anhidro. 

de Calcio, y 
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Pearl Drops Ca meo Chemicals 4 72(65-83) 

Crest. Proct.er & 5 81(71-90) 

menta Gamble co·. 

Close-up Lever· Brot..hers 5 87C70-1Cl) 

Co. 

Macleans Beecham Inc. 3 93(85-99) 

menta verde 

Macleans Beecham Inc. 3 93(74-103) 

regular 

Crest. Proct.er & 5 95( 77-110) 

regular Gamble Co. 

Gleem II Proct.er & 5 106(88-136) 

Gamble Co. 

1 
Plr.Js WhJ.t.e ,Ei.shop 5 i l 1(··~91-.:. .u.: 

1 Industries Inc. 
1 

1 

Phillips St.erling Drug 2 114.C 111-116) 

Inc. 

Plus Whit.e Bi:>hop 4 

1 

132(96·-181) 

Plus Industries Inc. 

! 1 
Vote Br.ist.ol-Myers 6 134(112-162) 1 

Co. 

Sen:;cdyne Slock Drug Co. 3 157( 151 -168) 

Inc. 
--~--

. _ _;___ ______ -- -----' 
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Iodent. Iodent. Co. a 174. 

No. a 

Smokers Walgreen Lab. a ªºª 
t.oolh past.e Inc. 

Dat.os obt.enidos por el Consejo de Terapéutica Dental 

de la Asociación Dental Americana. 

El consejo de Terapéut.ica Dent..al de la Asociación 

Denlal Americana ha aprobado los siguient.es 

dent.lfricos. y los documentos por la administración 

de Aliment.os y Drogas. 

Improved Cres~ CNaF) 

Colgale CMFP) 

Gleem CNAF) 

Macleans Fluoride CMFP) 

Aqua Fi-esh CMFP) 

Al~ m C MFP) 

Aprobado en 

Aprobado en 

Document.ado 

Aprobado en 

Aprobado en 

Aprc.:..bado '2-n 

1981. 

1969. 

en 1973 

1976. 

1978. 

l·~SO. 

A cont.inuación se present.a un resumen descriptivo de 

los component.es abrasivos de los dent.iCricos: 

CARBONATO DE CALCIO CCaCo
3 

CMacleans, Phillipsl, 

Aqua-fresh). Carbonato de Calc~o precipitado CTiza). 

ut...ilizado •?n los den'lifricos hast.a 1950. est.e 

mat.er·ial se descompone a un pH ácido. 

FOSFATO DE CALCIO DIB-""S"ICO CCaHP0
4 

CLislei-ine Peai-1 

DropsJ). La íorma anhidr6lica o dihidralada del 

Fosf'at.o dibasico de Calcio es la empleada. 

La forma dihidrat.ada es menos abrasi-va que la f'orma 
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anh.i.drOt.ica. 

FOSFATO OICM.CIO DIHIDRATADO. !fo "'s compat.ible _con el 

Pluoruro Sódico o el 

Monofluoruro~osrato Sódi~o 

Fluoruro 

puede 

E:st.af'íoso. 

mant.enerse 

el 

en 

soluci6n con la presencia.. de est.e agent.e durant.e 

periódos relativamente lar,,Jos. 

ABRASI6N. Es el desgaste que result.a del frot.amient.o 

de un cuerpo duro llamado abrasivo que puede ser 

compact..o o en polvo. En cambio pulir es dar brillo 

o lust.r'a' alisando una .superficie. 

La dureza de un cuer¡::o se mide por =u poder de 

.. rayar .. a otro. Cese.ala de Mohr). 

Cuando 1 os abrasi •.tos san usados en polvo como en 1 os 

dent.11~ricos. su poder depende no sola.ment.e de su 

dureza. S.l no t..amb.l. en del t. a.maf\o de 1 a f -:-r ~na :·· de l ..l. 

fragilidad de las part.1cula5 que lo componen. 

Tarnbien debe • .. enerse en cuent...a l.;\ rap.i.ae::: y l°"" f'uer=a 

con que se aplican. 

Por t.odas estas razones el poder abrasivo de un 

dent.ifrico solo puede medirse en pruebas directas 

Es impcrt.ant.e el pulido de 1-::>s dient.'='s p¿,.r;;.. dis:runu.i: 

la retenc.:.on de las bact.er·ias y la f'ormaci6n de la 

pl·a.ca dent.oba 1.:t.er i ana. 

La abÍ-asión cuando es demasiado agresiva, hace mas 

asperas l.3.s ::;uperficies y de-:.;:.ule cuando es sua·.·e. 

lle-va Ql• pulido de l.:;.:; ·-;::uperf.icies dt;:-r1L:..·~~1a.3. E.::;t. '.:=: 

propiedades de pode-r abra~ivo y p·_zlido pr..:;ooen 

pr..:i.Ct..l.C2\ : .. :w:. 

!. ndepen.d1 en t. es. .er.':?r 

suficiente poder ..:J.brasiv,_:. co1110 p~r.:.. •-"tl1nu::.::..1- las 

sust."1n.ci::t$ deposit.ada.s scbre -..:1 dlente y e! esn-.a~~-e. 
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per·o no par1 desga:;tarlo excesivamente. 

Los más comunment..e ut.il.i.=ados en los dent!..t~ric 0.:>s son 

las sales de Calcic o compuesLos de Silicio. A ellos 

se les puede agregar el Hidróxido de Aluminio 

Al<Ol·D
3

• un coloide usado con mas frecuencia. como 

an~iácido' estomacal y el Bicarbonat.o de Sodio. 

NaHC0
3

• clásico anliácido. 

Las sales de Calcio usadas como abrasivos en los 

dent.ifricos, son el Carbona'lo de Calcio CCaC0
3
), que 

ha sido comunmen~e más empleado y los Fosf at.os, estos 

últ.imo~ es~an representados principalmente por el 

F'cs1~ato dibaz:ico de Calcio CaHP0
3

; el Fosf'at.o 

t.ribásico de Calcio CCa
3

CP0
4

J;;?. y el Pirof'osf'at.o de 

Calcio CCa
2

P
2

0
2
). Est.os F'osf'at.os h~n de~pla .. zado 

ac'lualmenle al Carbonat.o de Calcio como el abrasivo 

frecuer.t..em.:;-nt.e más incluido en los dent .. lfr.!.co~. 

El Sil1clo (Sil1c6n en inglés) .=-.parece e:-i la 

nat.ura.leza especial mente en for:na de sales 

CS!licat.os) y de dióxido de Silicio est.e 

último denominado Silice CSilica ~n inglés) y es el 

componen'le fundamental del cuarzo. la arena de mar. 

el ·:r i st-.: :---oca. la ..... ::: ~- t i::; •. 0-t .. e2. 

-.?'.c. ~ ... Zl.rub.1..ld:; ~::-n furma hidrat...::i.da :Si·.)
2

_ :-1
2

0) a.a 

soluciones col oi Cal ~s y es conocida como gel de 

Stlice CS1li.ca gel). t.anto el Silice cowo el gel de 

en~. r 3.n en la cornpc.sición de algunos 

den•.~f'rico3. (I) 

L.-)s zi l i ca t. os .forman la pa.r t.e f1Jndani-~nt.al del 

: ~.! .:i':?':r..:a 1.r..; :.r r-.!e .;.'...gunc:s a.bra3..lv·..:i=... c-_1:to li p.:.edr·~ 

Pómez. pero zon d~ma~.iado pot.enLes par·.J ser .i.n.:.:luidos 
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COMPOSICION DE LOS DENT!FRICOS 

INGREDIENTES COMPOSI CI ON 

APROXIMADA 

Abrasiv•.:>s 20"- a 60•~ 

Agua 20?~ A 50}; 

Humect.ant..es 10"- a 40"-< 

Agent.es Ac t.i vos 1 ?~ a 2~:. 

Det.ergent.es 

Agen. t. e( :; ) Edul co 

l :: .'.in,.._-=-, ~·~·bor!.- 1 

l:V. 

Agonle Terapéut.i. O.!~:. a 10% 

co. 

Varios 0.1~~ a !3~ 

FUNCION 

Limpiador, 

pulir. 

PÍ-oporcionar un 

veh.tculo. 

Evitar endureci 

nuent.c: conser-

var· humed.::td. 

Rt?Jn0"1'9r ·jep6~ l -1 
t.os de superti-

1

, ci~. r~~t.os, e~=li 
pl"oporci onar ~-

pur.-1.:a.. 

P~- s-v.: enE· y re-- Í 
1 

duce car i ':! . sen 1 

sibil l -Jad, -,t.c. 1 

Est.abi l i :::.>.. --1 
preserva y tif"'íe. 

Fosfat.o de Calcio CCa:} P0
4 

J 2 C Craig-Marll n J). El 

poder abrasl.''º es d&! Fc:sfa.to de ·::alcio Tr1b-_\sico de 

grado medio. EL F. C. T. se utili::..:a. principalmente en 

los dent.lfricos: amoniacados. ya que es muy ~-:omp1t.J.bl~ 

con el Fosfato de Amonio. 
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Pl.rof'osfat.o Dicálcico CCa
2

P
2

o
7 

[Crest.. Gleeml). El 

Pirof'asrat.o Dicalcico mas compatible con los 

compuest.os de Fluor ya que es una de las sales más 

inertes del Fosf'at.o de Calcio. 

Met.af'osf'at.o Sódico Insoluble 

compuesto' suele contener. del 

CColgaLe). EsLe 

96% al 98!~ de 

Metafosf'ato Sódico insoluble en agua CI. M. P.) y del 

2% a 4~ de Fosf'at.o soluble condensado. El I.M.P. 

present.a una gran compat..ibilidad con los f'luoruros 

solubles. 

Compuestos de Alúmina CIJlt.ra-Brit.e). Estos compuesto~ 

dihidratad-:-s pueder1 obtenerse con varios t.amaí'ios de 

par~lculas por lo que existen varics grados d~ 

abrasión. Est..os compuest.os no contienen Ca..!.cio y no 

parecen reaccion.:i.r con los Fluor1..1r.:::>s. 

Sili•.::atos y S.i.lic<?s CSE>nsodyrie. ·..:loso:- Up, Macl.;-ans. 

Alim. Aqua-f'resh). Los compuestos de Silico? se 

present..an e1-i varios pe3ios molec! .. llare.=:; y grac!os de 

abrasión. Los geles de Silice dihidratados preparados 

para propor-cionar :.(-?roge! granular amorfo. est.ruct.ura 

microscópica de t.amaf'io especif"ico de 

ar:sp.:ir-:or.~.€.•$. '.ll:".l.r-• .c-

los S.1.lice:. pueden •.:mplearse ¡:::i,ra 1:.!ac productos del 

gel t.ransparent.e o t_r.:i.slúcido. 

Con la elect.romicroscopia de barridc... se han 

est.udiado los cambios en la superficie de los dien~es 

des pues de utilizar dent.1fricos con diferentes 

compos.i.ones abrasivas. Se dE-most.r6 que =--= ¡·ormaba una 

pelicu!.a a las 24 horas de h3.ber limpiado el dient.e 

complementament.e y ·;¡'-le el grosor de l.:i. pelicul~ 

aument..'.l.ba con el t.iempo. l rT) 

Se f'orman películas má.:i grues:.:..z duran+_,.,. la 

ut.il:..zacion de denL1t·r1c;:,s no abr.:i..s.i..vos, por lo que 
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concluyo que los abra~ivos son necesarios para 

cent.rolar el grosor de la pel1cula y evit.ar la 

~ormaci6n de las manchas. si se permit.ia que la 

pelicula permaneciera int.acr...a. se observó que 

result.aba más dificil ret.irarla después. por cambios 

en sus propiedades risicas. 

Esle est.udio haceº incapié en l.;.. importancia de 

recomendar buenos mat.eriales abrasivos paf"'a que el 

individuo los ut.ilice correct.ament..e en forma 

permanenle. Para pacient.es con dent.ina. u cement~c.3 

expuest.os. es in\port.ant.e ha.car incapié er1 lo::. 

procedimient.os de cepillado adecuajos. 

Como est.as e~t..ruct.uras dent.arias s.::in mas blan.das que 

el esmalt.e. son 1nás propensas a l;;.. ~cci.ón abras;_v~ de 

los dent.if"ricos si est.os se emplear: Lncorrect.ament.e. 

Desafort.1.tnadamenle. no se han est.ablec!.do normas cr:.-n 

respect..o a la ca.nt..idad ópt.ima de abrasivos en .:o;:. 

dentlf1~icos por lo que la resp, :;.ab.:.lidad pa.r1 

det.erminar el product.o que debe 

pacien~e~ se ha dejado a los profesionales dent.ales. 
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AGENTES TENSOACTI VOS 

Son usados principalment.e, por su acción det.ergent.e y 

su poder humect.ant..e, espumant.e y emulsivo. 

Los ani6nicos, especialment..e los jabones, f'ormaron 

part.e de ·los dent.1'f'ricos durant.e muchos af'íos. pero 

t..enian el incovenient.e de producir y necesit.ar pa.ra 

su accion r.in medio fuert..ement.e .alcalino y de f'ormar 

compuest.os solubles con las sales de Calcio. 

Por esa ra=ón ~ueron remplazados por det.ergent.es 

sintét.icos azufrados, t.ambién aniónicos. pero son 

activos en medios 1"'leut.ros y no son precipit.i>..Jos por 

el Calcio. 

Los más comunment.e r...1sados son el Alq1..11lsulroac~t..a.t.o 

Sódico. el Sulf'oacet.at..o de Pot.asio, el Lauril Sulf'at.o 

de Sodio y el Laur1l Sarcicinat.o de Sodio. <?n 

concent.raciones de lX a 2~. El Lauril Sarcicina.t.o de 

Sodio CGardol tL R.) es t.ambién un l nhibidcr 

enzim.ts.t.ico y se ha posLulado como agenLe anLicaries. 

A(Jn exist-e evidencia de ello.(7) 
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REACC!óN 

Duran t. e los úl t.i mos arles ha habido una enorme 

corrient.e de apinón ent.re los Odontólogos. sobre el 

hecho que del 7}; al l O:'/o de la población des ar r- ol l an 

est.6mat.i~is usando dent.1f'ricos. 

La mayoria de los· invest.ig~dores piensan que !.os 

aceites escenciales usados en los dent.J.f'ricos pueden 

causar inflamacicn bue a.!. en 

sucept.1 bles. 

Se realizó un experiment.o con ·:.:..ri as m.!-:~cas de 

dent.lf"ricos como son: 

Colgat.e. 

Ul t.ra Sri te. 

Vot.e. 

?lus Wf-. .:..te. 

Después que se r-=."JJ.St.rar•;in le~ dat_os d~l dent.i!~rico. 

los pacientes f'uercn examinados. 

Si el examinador not.aba cualquier al~.erac.ion gingival 

se regist.raba en la ficha. descartando cualquier 

·;.:nr~::i. conoci•ja lc.--.d.l y .. ·o =::~·-érr.ic~ ·:k·· 12. :-:·::.:. . .::1; 

gi ng;.. v :· ~ not. ad2... 

Entr& ..l.as r'::O!oaccion-:-s que ~'3' present. . .;s.1~c·n. 3e encont.:··o 

aseara gingival. inf'lamaci6n gingival y zonas d~ 

coloraci6n rojo brillarit.~ 1r1compa~_ible con el color 

del +_ejido adyacer1t.e. 

En al9•.inos casos los pacientes se q•..iejaron de 

sen.:::.i.;:;iilJ.dad gingivd.l "r,o nat..ural ". 

Apr21:.-:.L:::1d.amenr.e el 20.'·; de los paC.J.t?l"1t.e;: -:: ... .3.n ml!Jer~s 

entr-€" los 18 y 36 ~i1o·:; de ed.:.-...:J. con una .:_ .. a.ad m..:...·.~1 a dEo-

21 a.1"1os. 

Despi.Jés del ·axperiment.o se ericont.r6 quo? Ult..ra-Brit-a :-~ 

Macleans cont.ienen Cloroformo y .:in\!:io';j produco?n una 
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elevada incidencia de reacciones gingivales. 

El Vot.e y el Plus Whit.e no cont.ienen Cloroformo y 

producen un al.t.o grado de cambios gingivales. Exist.e 

una gran cantidad de dent.ifricos. para di"Jersos 

pr op6si t..os. aunque 1 os anuncian. muchos de el 1 os no 

han sido ·respaldados ni en laboratorio ni con las 

pruebas clinicas. 

Por ejemplo. se dice que algunos disminuyen la 

sensibilidad y et.ros mejoran el alient.o, algunos el 

t.árt.aro y ot.ros las caries; recient.ement.e algunos 

aument.an el esmalt.e CPearl Drops). 

Casi cualquier dent.ifrica que t.iene un aceit.e para 

mejorar el sabor. mejoral""3. el a.lient.o t..emporalment..e. 

No hay informes que demuest..ren qt1e la::; et.ras cosas 

que los dent.ifricos anuncian puedan ser respaldadas. 

salvo aquellos que contienen Pluoruro Est.a~oso o 

Monof'J uorurcf'osfat.o de Sodio. 

Algunos dent.ifricos con gran cant.idad de abrasivo 

ocasionan una gran sensibilidad en el diente por el 

desgaste del es:nalt.e. 

El ~ipo de denLlf'rico que una persona necesita 

depe~d¿ ~n gran medida de su osLado 1~ ~~lud ~-ucal. 

El úfl.!.CO que puede 3.Cor:seJar- al Facient.e que 

den ti f'r i co debe usar. es el Odont.61 ogo después de 

haber exam<nado al pacien~e.(I9) 
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FUHC!Of'ES 

La f'unción principal de los dent.i!'ricos en 

Odonlologia es ayudar en la limpieza de los dientes y 

en caso de los den•.1f'ricos medicadc-=: t.ra.t.ar la 

sensibilidad dent.inaria o la prevención especif'ica de 

caries. y ~u f'unc16n ~ecundaria es la de pulir los 

dient.es para evitar o disminuir la acumulación de 

rru.croorganismos en la superf'J.cJe dentaria y en 

rest.auraciones como prótesis, 

caries y mejorar la salud den~al. 

para disminuir la 

Para la limpieza de los dientes :;;~ deb~ usar un 

den~1frico con ~na minima cantidad de abrasivo. 

Para lograrlo -:ol conseJo d~ t.er.3.péuli7,: .... ·.:kt!'\t.~;.l de<! la 

A.O.A. ac<:>n.seja el siguiente ¡:.::~c.ced.inúento. 

esp.;-cialment.e cuando exist.en st...rp~rf!c::.é...:: r.:..dic• . .!l.::i.!".;.•s 

expuestas; comenzar usando sol amente el cep111 o con 

agua. si en diez o cuarent..3. d1as aparo:-cdn rr1ancha.s e 

pigmentaciones puede usarse Bicarbonato de Sodio por 

un periodo si mil.ar. La remosión de una plac~ 

dentob.,._c.teriana depende f'undamant.almenle de la 

terapéuticos son tres: 

1.- An~icálculos. 

2.- Desensibili=anLes. 

3. - Anlicaries. 

Los dent1f'r1cos desensibilizanr.es t.ratan de S'.Jprim!!" 

l.a sensibilidad. 

Lo~ dent.ilricos .:z.nt..icaries han ir.cl·.üdo dif'erenlos 

ti pos de compues t. o.:. con la f' i nal J. d .. "\d de ¡..ir ev~ni r ;... 3. 

aparicion de caries dental. 

En los: principales dent.1Cricos an""-ic~.:.culos, su 

f'unción es combatir la .formación de cálculo~. 
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La f"unci6n 

dent.1 f'rico. 

principalment.e 

primor di al de 

es mant.ener 

los dient.es 

cualquier ~ipo de 

la cavidad o.ral, 

sanos, sin placa 

dent.obacteriana. o disminuirla al mAximo sin sarro y 

sin caries. 

El pacienLe debe ser ed~cado desde pequeffo para saber 

mant.ener su boca limpia un 100~. 

Es muy dificil que un pacient.e t.enga una. higiene 

bucal idónea. 

Se debe e:<plicar al pacient..e las desvent.ajas que 

puede present .. ar una. boca descuidada higienicament~. 

Una medida para reducir la formación de ácidos por la 

acción de las bact.eri as sobre los carbohi drat.os. es 

emplear inhibidores enzimát_icos q 1..Je obst.ruyan ~l 

met.a.bolismo de los az(1cares f'erment.ables. 

Los oeqr.usitos que un inhibidor enz:.1!\á.t.ico debe 

reur..ir: 

Que impida la f'ormaci6n de ácidos. principalment.e el 

~cido láct.ico, al inact.ivar una o más de las enzimas 

que int.ervienen en la gluc6lisis o bien que 

int..erf'iera. en los procesos met.abólicos normales de 

los mi.r::ro.::i1··_;-ian1 :;.moz. aci.d89énico~. 

Que ~"!.C:túe en 91 .z;it..Lo de l.:a. forma.c..1..•.:>n de lo:;; ..:lcir:ic::.:::. 

el t..iempo suficiente y en el moment.o en el que el 

sustra~um o el azúcar es~e pre~enLe. (~ 1 
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CLASI F'I CACI ON 

1.1. - Dent.i'f'ricos con Fluoruro Est.at"ioso. 

1.z. - Dent..lfricos con Monofluorofosfato de Sodio. 

l. 3. - Dent.1 fr i cos con Clorot'ila. 

1. 4. - Dent.ifricos Amoniacales. 

l. 5. - Dent..ifricos Con Ant.ibiot..icos. 

1. 6. - Dent.1 fr i cos con Flúor. 

1. 7. - Dent.lfricos Descnsibilizantes. 

l.!..- r-~nt.ifr-icos con Fluororc Est .. :'lf;oso - Pirof'osfato 

de Calcio. 

A t .. ra·.·es del t.iempo ha sido posible l~ elaboración de 

diferi:.·ntes t..ipc::; de dent.ifric:is. 

Todos con una m:..::oma fir1alidad. la de prev~nJ.i la 

car_'.;:; :: comb..:i.t. ¡_r· el "1al .;.l ~~nt..o. 

Su composici .. .:..n debe ser •,.:ir. ef'.i.: :t= y no da.i"'iar el 

esmalt.e del diente eco ninguna ::!.e sus est..r-uct.t...:r.;..s. es 

decir. no debe ser dema.::i.::=.dt:i abras.:..vo. 

Un grupo de i.nves• ... igd.dor-es de la Unl."";orsidad de 

Indiana.. descubriO que el Pluoruro Est.ai"'íoso. pare-:;1a 

convencionales .inac'.1varan el F"luoru:--o y él ion de 

Es t. afio. 

Encont~raron que el Fosf~t.o Dicálcico. ¿¡.r·a el a.br3.:5l. '.'O 

mas común en ese t.l.empo. r ... odla hacet ~e compat..ible 

con el Plt1or·uro de E:;t..ai'\o por medio de ·..i1;, t..rat~..3rnier.t.o 

con calor. 

El r:u...;-vo pt·oduct..o que se- 1~01-mó fue ?.i1-~io:sf.:;.t_·:i Ue 

C..:i..lcio. CU/aS propiedad1:!s permit.en que le$ iones je 

Esta.río y los iones de Fl uoruro perma.n~zcd.n act...i. vos en 

el dent..lf":·i.co. 
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Oespúes de est.e import.ant.e descubrimiento se fue 

mejorando est.e dent.ifrico para que permaneciera 

durant.e mucho t..iempo. de t.al f'orma que se pudiera 

mant.ener la act.i vi dad del Fluoruro Esta?ioso. además 

de que t.uviera buenas cant.idades de consumo. 

Uno de lc:is problemas principales era el de e~raluar 

cuant.o t.iempo podia permanecer en los est..ant..e~ y 

conservar su act.ivid1d. 

Lo que s1 se sabia era que cuando el Est.af"ío act.i vo 

perdia su eficacia para combinarse con el diente 

t.ambién •jism:..nuia la r~ficacl.a del der.t1fr1co. 

Par a es L~ .. bi l ~ zar al denl 1 !'r i e.o -ze col oc6 en el un 

reservo:··ico de io11.es de Est.ai't-::i activ-::i. Pirofo5fato 

Esl 3.ficso, agregado al Fl uoruro Est.afíoso. de tal 

man<?ra que c'-la.ndo algunos de los ic.;1es de ==~·.af'ío 

ac•-1vo. o:n el F:!. 1Jor•.Jro Estaños.;.. ro-?ac::.ionar ::i.n con el 

agua o con el ~ire se inact.ivara el reservorio de 

iones de Est.a?io :: ocupctra su l:.Iga.!'"'". Est.o e::. .lo que h3. 

conducido a la r6rmula ac~ual. que ~iene una exelen~e 

esLabilidad por largos per1odos. 

Para obt.ener la acept.ación profe;;.i.onal del dent.tfr:.co 

con Fl U·:>r1..1r ,_, Es.'" .. 3.~0$0 Pirotosf~· .. r.:::i de CalcJ.o. ~~ 

r <e;,.l .i. ::ó 1_:n o::t~·:t.er.~o pre.gr ama de pr -.:eb.:a.= el!. :·üc.B.:: ., 

l~s cuales son las siguient.es:(I6) 
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CONDICIONES 

CL!NICAS 

Z.Ona Fluorada 

DURACióN DE 

ESTUDIO 

2 afilos 

Cepillado Supervi~ado. 

Tres veces al 

d1a. (3). 

Tres veces al 

~la. C4). 

Tres veces al 

dia. (5). 

Ni ?lo~ '.lSO normal ¡' 

en el hogar. 

(6 - 12). 

Adult.o (1 '3-14) 

2 a?ic:; 

1 af"ío 

2 af'ios 

1-3 ai'íos. 

2 arlas 

REDUCCI di DE 

CARIES 

32% de M.F. S. 

46% de M.F. S. 

52~-. de M. F. S. 

2.1~; d~ M.F. S. 

M.F.S. 

9-34'~ de M. F'. s¡ 

Est.os dat..os muestran pruebas clinicas posit.ivas que 

se obt.uvieron con el dent.if'rico con Fluoruro Est.añoso 

- Pirofcsf'ato de Cal=io. 

ent.:"'e ni f"íos y adul t.os, en zonas f l uor ad.3.-s y no 

f' l uor ad.as. 

Fue demost.rada la ef'icac.l.a cl!.nica del Fluc·ruro 

Est.aríoso como const.i t.uyent.e de un abras.o.vo 

compat.ible. 

Las vent..ajas que un dent.1frico t.erapeutico pre:::.enta 

son las siguientes: 

El sugerido control de la C3ries. 

El sugerido cent.rol de los. 

cálculos C~art.aro). 
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El sugerido control de los 

dient.es sensibles. 

1.2.- Dentif"ricos con Monof'luorof'osf'at.o de Sodio. 

Un dent.!f"rico que cont.iene Monof'osf'ato insoluble y 

Fosf'at.o Dicálcico Anhidro como agente pulidor, y 

Monofluorf'osfat.o de Sodio al 0.76% Sarcoci nato 

N-Lauryl Sódico al 2% ha recibido la clasificación 

"'A .. de la Aso$iación Dental Americana. 

Estudios que se realizaron respecto a su ef"icacia 

clinica: \4) 

CONDI CI óN CL! NI CA 

Zona Pluor.:..da 

DURACióN DEL 

ESTUDIO 

3 af'los. 

Cepillado no Sup·~rvisado. 

% DE REDUCCI óN 

DE CARIES. 

l--~~~~~~~~~~~,.--2~-a~R~o-s-.~~~--jl--2~0~%~~~~·-~ 

3 arios. 18% 

Cepil l 3.do S'up~rvi .;;:a.du. 

Un.:i. ve:-..:. a~ di a. 2 1/2 a.ño:;.. 

C18). 

Dos veces al dia. 2 arios. 34% 

C19). 

Tres veces al dia. 1.8 arios. 21% 

C20). 
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l.3.- Den~ifricos con Clorofila. 

El comienzo de la era de los denL1I'ricos l~rapéuticos 

respecto al conlrol de la caries se in1ci6 en gran 

escaia con la 1ntroduci6n en el mercado de los 

den ti l~r l cos con. Cl or-of i l 3.. 

Se decla que la reducción de caries, en ba-s.::- a s:us 

propiedades conocidas de la Cl·~rot"ila. "?ra muy 

i mpor-i. ant.e ya que di smi nut a '9-1 cr-ec1 nu. en t.. e• b_;ict.er i 3..no 

y el acido ror-rnado denLro de la pla~:a dent..ai. 

Nunca se publicaron ~·.::t.udios cl.1.LlCas par-' d.pc:rai a 

los <::<ent.if'ricos con r.:!.orofila. ·~:n 1-J. _'\ct.1.1a~1 .:Jad .::en 

poco~ los dent..it~ri 1..::os que ::or.t~:.~n-P.~ Llr::rof!.l.z:i. pero 

la propa.gand.;;. S'2 lirrüt.a a que a:·.:·-i.:i. a m~J::ir.: .. el 

al1ent.o. 

No hay pruebas adecuadas con uru:i_a:Lon .:llnic.'.:1. 

..::~t.cs d~~1"\t • .1.f'ric,·.i,::; para reducir la .J.l.:.· . .;;::~-:- y pa.rz.. 

e:q::.E:r1ment.os en los que sé pudo comr_,r ::::ibar q•.J.:.> .:.:. 

Clorof'ilina de Sed.lo y Cobre redu•.-."'"' la c.:i.r:i.as def"lt~l 

en cr.!.c&t.os del 67 a.1 se admi nis ~-r .:.-. 

•:;onceiY.r-.::i.ciones de 1:4·)0 .lí'ihi:::e ~ l;i.. pr-cdu•.:ci.ón ::ie 

áci'":io eJ"1. me=:cl~:>s de c,-.,.r-bohidra.+.os y S.::J.lJ.v.:t. 

También 9xizt.en inf'ormes de qu"' el uso de Clcwof"lla 

.::clul::.Le en .:..gua da por- re-sult.~d..:... :.a r·2duc::i:..'-fl de 

lactobac~los bucales. 

Como no e:-:-is:to? p1~uo¿.b.:~ :.1_1bst.a1~cid.l 

la -:aries dent.al hum.;..na, no ::e l..C-;:)r-.sr-.:;;>;-'

para est.os propósi t.os en nl. i'los. 

La Clorofila se incluyó p.::..r::i. dlsr:unuir el crecimiento 

bacteriano y con~rarres~ando d~ esla man~ra la 

formaci.ón de pl.-~ca dent.ob.~Jct.eri~r-ia 
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combatir el mal alient.o. ninguno de eslos ractores ha 

sido comprobado clinicamen~e. 

1.4.- Dent1rr1cos Amoniacales. 

Al principio de la década de los t.reint.a se 1nf'orm6 

que enjuagarse la boca con solucion acuosa de 

Hidróxido de Amonio al 0.006~ limpiaba ef'ica:::ment.e 

los d1ent.es. 

Los mismos i.nvest.igadores present.ar-on p:--uebas de que 

el cont.eni do de Amoniaco en 1 -, saliva de pe:' .·on.a.s 

resist.ent.es a la cari'3s era ~lf'"~·mJ:-re.- m;: ... ~ elev.:do que 

el de pac!en~~~ suc~pliblez ~la ~aries. 

Lo cual llevó .), est.os investigador-e.:: a la coz..::lusión 

de que la limpie·=.:.. de l .:.'i: d~e::.t.~s cc1· /~monio ..::'f"d. por 

su acción d1solvenle en la ?laca. 

~: hibid·x de la 

Urea en la. .:c.rm2.c.:..on de .ts.cido por rr:•:.:::.:.!.a do::_. : .. üiva y 

caruohidralos en la placa dent.al. 

La U:-ea podria servir como fuente deo Amoniaco. ·?slos 

hallazgos t.ambién concent.raron la atención en el 

po3ible •.=-mr-,1.eo t~r.::i.péut.:.co ,j~ ·.::.impue.-:t..o::. d1:._:,1.i..:tcal~= 

Fin.alment.e. los est..ud1:::is continuc:..s ~n e2'.:t..e campo 

dieron por r.,_-o.-::;ultad._:, el de=..'.lrrollo de denl.l.fr1cos 

amoni a.e.al es. 

Se cor.sideraba que ¿;S.t_os producr..,o::;. inhib.ian la 

destrucción dent.al. al i:-vit.ar la divisi.)n de l<::i. 

:;lucosa por· acción d<? microorg:i.niz.r.1os bucal;as. 

Las prueoas de laborat..orio dem"'.:lst.raron que un.:\ 

combinación de F'os1'at.o de Amoniaco Dibásico de 6~ y 

3% de Urea prpduc.1a efecL•.=,s máximos. Estas fueron la.s 

cant.idad'?S emplea.das en una !'6rmul ~ popular del 

dentlf"rico. 

"Jn est.udio de c . .:is af'los re.J..li=a.:!C·S ent..r~ 341 pacientes 
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de 10 a 11 af"ios de edad dió por reosultado unaliger·a 

reduccion denlal. en el grupo exper1ment.al que 

empleaba el _dentif'rico amoniacal. en comparacion '>n 

el grupo t.est.igo que empleaba un d~:tr,t.1f'rico similar 

sin Fcs:fat.o de Amoniaco y Ur-ea. 

Tiempo después se realizo otro est.udio en el que se 

er1<-r::•nt..aron hallazgoS neg.:-,i.t.ivos. 

Resultados de los est.udios de dent.1fricos amoniacales 

inv~s~igado por Kerry Kesel: 

El número de su;et.os. experimc-r:.t..:i.l~.:: f;.Jeron 110. 

h•.;bc· 171 lest.igc.~~-

?ar a dicho t'~t.udio se ut.ilizó el 5·~ deFos:fat_o de 

.MJnc::nl.a,:;r:• Dibti.s.J...co >. 3•{ deUrea ·:...;;.;¡<;. pol·.-c. Dos v·: 

d.iarl.as en la e:;;cuela. P..ecom€.~ndacivn d-2 dos ver:.es en 

Resul lado: Ligera reduc·cion en t. re .l v~º y 20%. E:st_u1:· L ~ 

re ...... .:.1..:ado ~or el invE:-:....tigadr:>r D~v.:..~;:·-. y ::.i.nr,;1. J1!'.:: .• ·:i·t::

de SlJ.t(;.ltos e:<peri mentales: 171. siendr:1 per ::.or.as entre 

12 y 16 .ai"ios y enlrr~ 19 y 31 arios. Cr,;;1n t..1na duración 

de nueve meses. :~i:: •.Jt.ili::o 9~ d.e Fcs:~..:t.•.o de Amonl.3.CO 

Aunqt..:'"'· los dat.os ;.ndican que los d~;;.t11. ico::;, 

amor. -~·::a..!.."!'3 son de poc~ irnporlar:cl. ¿,_ p.;r:'I. con t. rolar ~;, 

carie5. eXisLe la posibilidad de que pa~~as den~al~s 

con can.t .. idades mucho mayores de compuest.o~ de 

Amoniaco y Urea puectari :~r·;ir 

d~s~r-~:~lon ~·?nt.al. 

Alg·.Jnc.:; prueba5 muy lim.i.t..:..dc::..s apoya:"\ &~t.:i ·:p1ni6n . 

.5t1 r.•.;:C<.?s1.t..:1n Lnvest1g.::a.,_1,_:,1v~·.: cl.:.ni~<i.:;. con1.rol.;..da.·:o; 

este :-. .).n~bl.c de ~·~t.udio. 

Les 'J<?r,t11ricos amon1.:i.cale~ que es~.?n r:.~n·pue-=.t.cs oor 

Amor.10 _ict..i.vo •.:l que ~.:>n convert.idc.·s a ~'-:: ::··.10 ¿;:_:t_:. ,') 

de:--.•.rc .-t~=- la L.,oc~. l,:.i tJU~ hacer -s-z. i·.,rm·.1.r ::.e1:c··: .:i :-1.jr) 
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en la placa dental. Se han registrado pruebas 

clinicas~ como ya se mencionó con varios resultados. 

solo uno de estos productos demostró reducir un poco 

la caries. 

Aunque el Cons<;>jo de Terapéutica Dent.al no dispone 

aun de si.Jficj"3'nte inCorma.ción clínica eficaz para 

considerarlo en ur.4 cat.egoria aprobada~'!) 

1.5. - Dent.1f'r.J.cr-::is .-:on Antibi6t..icos. 

DesptJés dé varios e:<periment.o:o apare-::ieron lo~ 

d-:n'li.:~ricc3. Cc.>t\ 1nt . .ib.iotlcr:is. 

f"recueont.emerite !" ueron los que 

come ingreaiente. 

cor1ten! .=i.n peru. ·.:!.l ina 

·jestru1r.1an las bo:i.ct.,erias conside1-adas responsa.bles 

de pr•:1duci:- s-1 a.ci-:to en la plri -.:i dent _,1. Cn animales 

de exp'9rl.menta'-.lon los result~dos c..lin1co:z: llO fueron 

muy r;.fectiv-:,~. 

Sin embargo un estudio demos1.ro cierta eof1cacia y 

otros ningrina. 

Est.os pr,:>duct.cs no los paderr.o~ .-=-nco.!\..!".l.r faci lmente 

que cont.1 enen, haci~r.dc peligr o:.;o el us--:i del 

medic~ment.c.1 <::'..!ande.' :;e le nece:;.:. ta r.:r-J. tJ. ::...:..niente. 

El único r:!ent.1fr1co con anlib1ot.ic:o que rei.:.ibi6 

inve'.Zt.igación clinic~ en seres humanos, es la 

t ... irotric1 na. aun ·..::und~ muchos otrcs han sido 

est..uaiados ext.eri~.a.111-.:.·nte en .;.;-limal.c:os. · .. ~11 est.1Jd!. o 

clínico .u.slado. y aun no respald<l.do mo:;t_ro un 26% de 

reduce._ óJ"'l de car.!. ·.::s a.1.. :· i nal de do·~ ¿f'ío:: 

Es .!.nt.eresan~.e que Pl~In.Lng, el d.'3Sc.ubr·1dor de la 

penicilina. C·..)l"lS.lder6 el u~::> comerci.:o: dr:: ('IS te 

ant.ibi..!.tico para prevenir l.".l. de~t.rucci(.:in cent.al. 

Sin '2'rr.b3rgo, ~e rs '.t!.i::a:""c~ e;-::per.i~~<?n'-c.: re:.1ci·-'"na.do~ 
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con la. caries dent.al. hast.a que el medic:=.mento se 

ut.ilizó para prop6sit.os t.erapéuLicos generale$. 

Los estudios originales ~ueron ~avorables. Se observó 

que c•Jando se aplica. penicilina a la~ piezas molares 

de cricet.os o cepillado diario, casi no desarrollaban 

caries dent.al • inclusive después d.g h3.ber sido 

zometi dos a di et.as 3.1 t.ament -=-..· ca.r iogenJ. c.?s. 

En ra~as se observaron result.ados similare~. 

También se demo~ :·6 que cuando est..udi.ant.es con altas 

cuen.t~as de lac.:t.obascilos b1..1c..a.les se svmel:..::i.n 1 la 

acción de past.as dent..:..t'rl._a~ que c..:.-:t_·!vi•.,.·-an lC100 

uni dad'?S de peti.l Cl l i nc:i por c~Jpi 11 arle). se l ograb 3. 1.cn3. 

pronunC!.c)da reducción de e.i'.t.·.:>5 :nLc.r-:..io:--;:·,:._:;mos "3'n el 

pl a:zo d·=- pocas ~emar-1as.. 

Fin~lmen'.e. S·-' observ<::J qut:: ·:l.ur·,:i.r.':. .' "'ari.a-=. nor··~ 

t:uc:i...:. _r:;· 

penicilin¿1 la ~aliva cas.l h~~.a pera.ld0 ~u capac ja¿ 

d•.? f~rme:-;tar c:-i.rb,:ih.:dr.a.L .:::. 

Como res'-ll ~~ado ·Je es'::.os var.:.c:. 

invesLigador-=-s 1:::st.1.!diarc.:n _:i .:i.•-Clon ..:.!SJ ,-~_:,r.t._:·:~.:.::.e- ... d·~· 

perücllina ~obre ,~.iries dent.al ._,r. r:.l:. ;¡5_ 

.:_:yt._ .:.:.a._. .!.!.:"'. 

- ~ -.:.. - ,_ -. :: - :· 1-:1\ .!'1 ~··-·- ,· - ~.l. - :.. . ·-· 

una vi;:»= al aia.:;· se les l.L-:>t. ..:!.a. t:.·:t.r<:1. '.; 1e .n.:..iiar-._, v 

noch~ hicieran 1.:-. nu-:=mo en cas.~. 

~spués. da dos ai'io:::> se i nf ur rn.6 da t t<luc-:..:.. ón de 

f'recuencia de caries de 50:.:..; a. 50% en el grupc· 

experimental en comparación al grupc t..est.igo. 

Sin embargo. 0n un ~st.udi.·:· de ·1n af:-_. dende -:e 

inst.ruy6 a nif'ios en ed:ades -=-~mpa.rables de ce¡:lll.-:t.rse 

los. di.:int.es do~ ·:~ce.'.i ~"-1 di:~. perc ~i.r1 :;upE~:-visi·~n. 

no se observó 1·educci6n :..'llJ=.::irt.ant..e d.a ...:.!estrucción 

dental. 

Como result.ado de ""'stu.:::;. experimente:-:;. se 11· .. :JU ..1 l:i 

conclusión de que los ..:.:er.~_ifri<::t..:J-:- ._:·.:e ·.:--::::1teni.ar. 
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penicilina eran ef'icaces en nif'!os, con una 

supervisión sumament.e eslricla. 

También se demostró que el uso prolongado de estos 

dent.1 !'ricos ocasionaba aurnent.o en el número de 

bacterias re:::i.stentes a la penicilina que se 

encont.rabá en la boca. 

También exist.e la posibilidad de .lnduc.lr 

sensibilización a la penicilina en los pacientes. 

En VJ.st.a de los riesgos. y los beneficios. se optó 

por na ut.ilizar den~1fricos con peni~ilina. 

Por su~ resul t. a.do$ poco concl rJy<?n+. ~·s. por la 

posl.t·1lida.J de pr-ovoc.l.r sensib1~.:.=21.ciane~ alérgicas. 

mot..t. vo por el cual se ha dejado de usar. 

2zt..ud1~ de denti.f'r1co::-s :on pen.:.cil.:n.Q y car1-=-:: den:al 

~n nifios. r9ali='"1do pe; los inv~st..tgador~s l-!ll y 

~nie~ner r::an un 1•·1r:·,~ro dt-,- ll°"8 sujete:: exper1rn-:-nt.ales. 

ent.re ed ..... ·jes de 8 y 15 aiios co:-i un.:.. dura,.::1on e~ un 

.a.1':·-:> d& la c.uo..:. hL!b~ 62 t.-:ost1gc~. 

S.e ut.ilizo polvo de penicili.na 1000. unida·.:!és por 

grant•=>. se .o.nstruy6 al p.:icient..e para cepilla.r;:;e dos 

veces al di a. 

Est.udio real1.zadc ~or el invest.i.gador Zander. el 21 

número de sujet-::::s 

nil'los de 6 a 14 

r:xper i ment. al es 

anos de edad. 

:·ue de 174. entre 

la dur~ción del 

est.udio f'ue de dos arios y un total de 235 t.e~t.igos. 

Se utilizó polvo d~ penicilina 500 unidade~ por 

gra:ao. -:::eplllado d1..:i.1~10 •.Jna ·,rez en la escuela. s.: 

:.nst.ruyó al nii"lo para cepillarse en cas~ en la maf'íana 

y en - a. noche. 

Resul~ados: Reducción de f'recuencia de caries de 50~ 

" 60:;. 

La ef~ctividad t.erapeut.ica de '.Jn d-ant.tfric.:i con 

C9er..t.c:.lina). en :a corr~cción de 
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gingivitis en niríos y como prueba previa en el 

est.udio de reducción de microorganismos acidogénicos 

asociados. 

Se reporta que el número de lact.obacilos acidófilos 

en la cavidad oral pu~den ser reducido:::: por uso 

conscient.e de la aplicac16n de la penicilina y 

estudios cont.r~dictor-ios. ·.:;ue no indican di .:.·erencia 

signif'icativa de lact .. obacilos en la saliva de un 

grupo de nifios que usar-on denl1:fr-icos con penicilina. 

La invest.igaci6n se conduce a l~ Ol""ofaringt::o de 44 

:'liño~ . .2.ü n1f'iaz 

..t.-10" 11..fl-:-s con un promedio de 10 af"ío_::;. 

A c~da ni1'io se le f'ue examinando la ~n.::ia y el 

c.:\r1 adcs. 

ko\:!acrornd.t.ica fue utilizada ..;.. ~1 r.i..?b.i co~ r·1m12t.rica de 

para l..:: car.tes. 

cuant.it.at..ivos en la pr-esenc.ia e.e microorgar:i!. :mos 

ac1 ~ .... g&nJ.cc :o.. 

Se presentó una reducción :::ügniC'-cat.iv-, t:·n la 

reacci.ón po..:it.iva en la !='rueba CCil el 

nu croor-ga..-- l smc·~ 3.C t d•)r;<~:)ico~. 

Un buen dE.o!tttf~ 1co que contJ.-;on~; ;:>e1:.i1...-.Ltna :-u.:> es l::i.n 

-:f'ect.ivo ''.':omo '-JO t.ipo neut.ro en la. g11.givit.is. {6) 

1.6.- Dent.1.f'ri.cos con Flúc•"'. 

D-::;:;.pues de larga~ .i nvest.iga·:..L. ::.nt"?s zobre lo~ .;!~ectos 

de dent..!.f'ricos con Fluoruro de diversos t.ipos se 

o!::+~uvi~:-- :.1 result.ados f'avor~bles. 

Lvs Flur,:,rur·os de mayor ate:.ncior-. :.o!"l los F'.:.uorurcs 

Est.aríoso~. Ncnof'luoro10:::::·3.t.~ de .._odio. F'!uor'..Jros y 

F'osfat.~s acidos. y Amino FlUl..""':-uro. 

Despue;a de evaluar di-rer··;;-:-,s '2St.tr-!io~ cllni.-~os. !::l 
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Council Therapeut.ics ha clasif:icado dos dent.1fricos 

como de grupo ""A": Cres+ ... Cque cont.iene Pirof'osf'ato de 

Calcio y Fl uoruro Est.aríoso) y 

contiene Monof'luorof'osfat.o de 

Colgat.e M.F. P. Cque 

Sodio y Met.afosfat.o 

insoluble como abrasivo). Est.a clasif'icacJ.6n viene 

apoyada por la af"irmaci6n de que est.os dent.íf'ricos 

proporcionan pro~ección cont.ra la caries si se siguen 

programas de buena higiene bucal. Act.ualment.e el 

Flúor es el única adi t.i vo de los dent.1 t:'r i cos que 

t.iene un valor sigr:if'ical.ivo como prevent.ivo de la 

car-ies. 

Los est.udios inici¿,_les de dent.íf'ric·.:>S con F"luoruro 

f'ueron modest..ament.e al~nt.adores. 

Los res:' .. Jltados de dos ensayos cllnicos lndicaron un 

ef'ect.c signir'icat.i.v.amen-:e b"E!nef:..cioso cun l.:s. fórmula 

qt.ie ~ontenla fluorop.:\t_it;i. y 1·czf~los roc::::-scs. 

SJ.n -embargo. los estud.l.os qu~ emplearor\ ;:>f"oduct..os ··;ue 

contanlan F'luo;·t..Jf"•.: d·.:.· 2odic.:... ~fl ::oncenr.1·..:..·:1r.:.•né3: d0 

0.01 a 0.15'-~. no lograron indi;.:.ar ef'ect.o:.= benéf'ico::. 

conside,ando r et.rospec t.i vament.e. es probable que 

es+.os .fracasos y los post.eriores se debieron en gran 

En 1954 se put-~ic·:;: el pr'imer t.rabajo con re!:;pac·.o al 

uso de ·..in den.t..d"'rico que cont.enla ~luorurc Est,afioso 

(0. 4~;) y este es·.udio indi•:.o un ef"ect.o be:'!.é.fico 

signit"'icat.ivo atribuible a est.E:o agente. 

Desda ent.on~es 3e han publicado los resultado$ de 

mas de 30 invest.1gaciones clínicas con dent.ifricos 

que contienen Fluoruro, la gran mayoria de <?.st.os 

t.rabajo~ h.:1.n sidc realizados con fórmulas que 

contienen Pirot'o~f'.;..t.c· de Calci(!), como a.gent.e abr;;-.z.ivo 

CCrest). pero t.ambién se ha 1...1t.i.lizado ~l Me+.afosf'"alo 

de 2<>dio insoluble. (!::O) 

Los dentífricos con F'luoruro Esl~?íoso son efect.1vos 
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en ~1 cent.rol parcial de la caries den~al. 

También est.a demost.rado que la f6r1nula de Fluoruro -

Est.aríoso Pirof'osf'at.o de Calcio. es sumamente 

versát.il en la magniLud de sus ben~Cicios. 

No solo es et'ect..1.vo en los niríos que no reciben 

fluoraci6n comut'lal. t.;;,.mbién tiene eficac.i.a cuando 

residen en zonas con f'luor.:i..c1ón 6pt.ima. 

De est...e modo hay T .. rabajos independlP.rites que han 

demost.rarlo el valor preve~1tivc1 de .l.a caries de esta 

f'órmula en adultos. 

Come resultado de estos hal 1 :•.zgo"3. el Co:1nci 1 on 

Den t. al Therapeut.ics de la A. D. A. í:'T.Je •.:omc.- :lasi fi có 

est .. a formula (Crest.-) en el grupo '"A", .:.-::. cual indicó 

aCeJ:'t.ar::ión somple+.a ·~n. 1064-. 

Ot.ros dent..1fricos que cont..ier"len F"lu.::r t:r~· =:=.t.a.i"ioso cot"\ 

::li·~t.in~.:~s ~ist_~mas a.brasL·rt::s CCi..:••. F··-::t.. Zuper 

St..ripe) f"ueron clasJ.ficados corno grupo ''9" C :·.::eptados 

dat~os clln1co3 que document.aran su et ic¿·.cJ.a. sJ.n 

comercio. 

Sst . .a ft:r·mula dif1¿·: e t:i-:..: .lo.: pr,.·.1 . ..:~-.~;.; pre'1J.os. 

prL:o-:.ipalmer.t.e del uso d·.;o ::11.:..ce h:dr<l· :.1.d:t -::.or.,o 

sis+...ema abr ·1s1vo. aunque no ~e han present.a..:i.~ 

result.ados de 1nve.::.tigacionez 

inf'ormación junt.o con el ·éxit.r_i de 

hi dr .;;..:.. ada ,.::umo abr- as.i.. vo) 

cllnJ.ca~. est.a 

este .:i.gent..-? r:s111ce 

fór mul .;.s pre vi as. l l e•fó ;:._ 1 ~ ~-=-ep"t. a.-:-1 ~:·: ~Jel Al rn. F'~r 

part.e de la A.D.A. en lG79. 

Como se puede esperar. el gr ac1c de efe·.:f" . .J.. v.i.dad del 

dent..;..frico Crest. parace es t ... ar· direc 1.arnenle 

relacionado cot). la fri<?r::uencJ.~ de u.so...:. 

Ct?ar-.do r;-l prcduc+.'.:- '!:e ·_:sa ~·!1 ::1:"i'c::- _: . ._..:~ 1..t:· .. • !':··~r:!.:2r;::;.!..l. 
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de cepillado "normal"• el grado de prot.ección de la 

caries es apro:<lmadamenle del 30~~. cuando la 

rrecuencia del cepillado se aumenta a 3 veces por d1a 

el grado de proleccion es aprox.imadamenle del 46~{. 

Durante la década de 1960 apareció una cant.idad de 

t..rabajos sobre est.udios clinicos que indicaban que el 

uso del Monoflúor F'osf'at.o de Sodio. Naét03 F'. ~.:n un 

dent!frico. cont.ribuia de manera considerable !='ara el 

cent.rol de la caries dental. 

Est..e producto. M.F. P.. utiliza Met.af'osfato de Sodio 

insoluble <::orno sistema abra.si'-'º• ..5e ha comprobado que 

reduce la. caries en n1i"'k.s en un 34~~. 

Después de dichos resultados. est.e producto fue 

acept..ado como se:;;uro y e:fect..i" .... _, pdr 1..-:i.. admini.=;t-rac.tón 

pa1~a. aliment..os y drog~::s en 1967 y por la A. D. A. en 

1969. 

A med!.a.dos y f'in~"Z de la ·.:!•?cada de 197'·) .a.)~re=i.;ro¡~ 

olr•:.s ,jen~ :..fric·:.s r-.;:.ie :.cnt..en!.:·n Menor luc·-._:~o~f;..t.c.:: de 

Sodio. El primero de est.os f'ue Maclean .. :; F'luor1de. 

emplea Carbonato de Calcio c.omo ~brasivo. nu.~ntr..::i.·5 

que el segundo Aqua Fresh usa una me=cl a de C.:i.rbc:i.J.•_o 

de Cal·· 

L...os rE..· :1.;n 

public.).do -::on est.as f· .. :Tmul1s. i.-.-:tica:: q 1_1"'0" cont.r.:.b1.1:-i::-n 

al conr .. rol de la caries. ambos produci-os. son 

acept.ados desde ent.onces por la A. D. A .. 

Otros est.udios que cont..ienen Fluoruro de Sodio han 

i ndi r.::adc que est.e product.o puede ser e:fect i ._,o. 

cont:-ibuyendo al -::ont..rol de lzt.s car·!es dental en 

nit"'íos. 

21 ¡-.. :wimer d~nt .. .ifrico con Fluoruro d·:> Sodio, ut.ili=aba 

Met.a!"osCat.os de Sodio como abrasivos. 

Basandose en l res ensay-:::is el i ni cos f" a.vorabl es, este 

producto. Duren.ame!. fué aprobado _provis!.on.almente 

Cgrup•:> .. Bº') por el Counc!l on l>?nt.al Ther~p~utics de 
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la A. D. A. . Sin embargo, est.e product.o ne se f.abrié::a 

más. 

Dur ant.e los úl t..i mos arios, otro dent.irrico con 

Fluoruro de Sodio ha s'ido estudiado clinicament..e. 

Est.e product..o es Gleem. utiliza P.trofosfalo de Calcio 

como abrasivo. su result..ados rueron Cavorables sobre 

la incidencia de~tal de caries en los ni~os tanto en 

zonas con Cluoraci6n óptima como en aquellos con 

Cluoraci6n sub6ptima. 

La mayoriQ de la población usa dent.iCricos con 

t' ! uoruros. 

En la act.ualidad hay gran c:i.nt.idad de dent.irrico::: que 

cont.ienen f'luoruros. que han demost.rad•-: que reducen 

la caries denl.:il. aunq11e hay prcduct~os ·..:¡us- han s.i:io 

aprobados y son diferent.es en. cuant ... o a susabra~.i.vos 

utiliz.1dos. 

Todos cont.ienen l~ misma c.ant.ldad de Plúor C0.1~;) c-

1.·JOOppm. Aunque 1-">.s fórmul~.=o varirtr. por sus cierna:: 

componentes los resultados clinicos s~n simil~res. 

Aunque algunos product.os presenla.n diferent.es dat::-~ 

clínicos es minima su di~erencia. 

A par-t.ir de 1.960 co;.:..men::~r-on a apar-e.:er ~.ra..t:· •. 11.:is :.:¡r..i:e 

de Fluoruro de Sodio dismin 1..11an .i. J.. .Lnc.!.d~ncia de 

caries. 

A partir de esta década (1960), se desarrolló en la 

Un1ver-sidad de Indi,;;.,na un prcgra111a de Z.3.lud públic..a. 

que comprendia la autoap:icación d.; 1.Jna pasr_.:i. para 

prof'i.la:ds que cont.·'?nla Fluor. 

El motivo principal de est.c método f"ue por· la fa.1 1 .:i. 

de sut~icient.e mano de obra proi'es.:on..al f:,..;i,r.:i. ocupars~ 

de las necesidades dentale~ de las personas. 

Solo el 40% de l~ población recibe lrat..alniento 

odont.ologico adecuado. por lo cual hubo necesidad de 

medidas preventiva·:: capaces de controlar l.:"1. caries 
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dent.al sin nece~idad de recurrir a la mano de obra 

procesional. 

La auLoaplicaci6n la pueden realizar los ni~os en sus 

escuelas. la técnica comprende un c~pillado 

regimentado y supervisado cinco nUnut.os con una pasLa 

para profilaxis con ~luoruro. 

La supervisión debe ser realizada por una enf'ermera o 

una higienist.a. 

Se seleccionó 

para est.a 

laboratorio. 

una past.a con F'luoruro Est.af"ioso 

técnica. basandcse en d~t.os 

al 9% 

del 

El r.alla=go mas import.ant.e que se encontró a. una 

capt.ac!ón de fluoruro tres veces ma.yor por part.e del 

esmalte. cuando 11 f.>a.st.a se a.pli.-::a en ur. cepillo de 

dient.es. en comparaci...:..•n de la técnica normal de la 

pr,.:of!.2..iXl.S. 

La a·..1t.:::iaplica.cion dos o mas veces por arlo ob'lienl::::c' 

mayores r..;.·~ult#ado::: que aplicaci•.:ones menos f'recuent.es. 

Una desvenLaJa es que produce n~úceas. el uso de esta 

pasta en algunos n1~os cuando la de degluten generan 

naúcaas que pueden ::.er provocadas pof' el F'luoru;o 

el g'.Jsto del t .. luoruro. nunca se det.er-minó la causa 

real y f'ue ret.ir~da del mercado e11 1977. 

En 1970 publicaron cuat-ro estudios más en los que 

evaluaban pastas para prot .. 11.;..xis con flu?ruro y 

f'osf'at.o acidulado ut.ilizando tJna técnica similar de 

autoapl icac.i ón. Los resul t.ados f'ueron posi t.i vos 

solam':':'nt.e en. uno de los estudios. el uso de ,_:-stas 

past.a·z. no provocó naúcea en los nif'los. 

La unica desventa.ja es 

i nf'or maci 6n. 

que ne hay demasiada 

Los productos aceptados incluyen .a aquellos que 

presen•_an evid9nte et .. ect-ividad y seguridad. 
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Entre los estudios del laboratorio que son llevados a 

cabo por los fabricant.es est.an: seguridad. act.ividad 

y eslabilidad del produclo. 

Una caract.er1st.1ca important.e de un dent.if'rico es que 

debe ser digerible p.:a.ra .t..odc 'T'.ipo de pac.Lent.e y ne 

debe ser t.óxico. 

La inf'ormación sobre la seguridad incluye n.l.veles 

. agudos de toxicidad oral, estudios sobre abr.3.sión y 

est.udios sobre calcificación. 

La est.ab.Llidad y actividad son determinadas al medir 

los e.fect.os de envejecimient.o, camciios en pH y 

habilidad para recluir la solubilidad del i:-::oma.lt.e. 

Los dat.os cllnicos también son propor . ..::ionad-.:=s por el 

f abr.lcant..E.•. 

En algunos est.ablecimient~os comercial~s ha s!.do 

posible adquirir past...a.s d-?n.t.al ~~ que ~. i ·.·nen ,...Jr::!·: ~i 

meses de haber sido producidas, y z.e i"la demost.rado 

que en '"'l'l c.;asc de ,:_llguno:;. t:.11:.•nt.ti:·:c..os ru.bta ·...:n::i 

rela.ci6n def'J.nl.t..iva e1'\t.re la pérdida de fluoruro 

aprovecha.ble y el proceso de envejec.:..-nient.o del 

1ent.i frico. 

..Je11•.1 f ···ico 

mi~ma a alt.as tempera•~'Jras. 

Duck Wort.h sugirió que debi·:t:::i a. q• .. te los ccmpuest.os de 

fluoruro son .alt.ament.e react.ivos.. est.os t..l.enden a 

combinarse con el ingredlent.e ab1·a.:::..ivo d~ l¡,, p.:..st.a 

dent.al. pur lo t.ant.o disminuye el ni V-9'1 r::c fl uoruro 

ioruzable~ aprovE .. ct"lable par.i la int.eracci6n con ~l 

esmal t..e dent.al. 

Ahora bien. existe la cont.rt:··.rer~.:a de :.:~.:<? el 

almacenamiento est.a l 1gado en 

al l.er·aciones de ll".:mperalurd.. que l.l no en,::ont.r .l.r'SE:' 

regulada. los product.os pueden estar z1?gu..:i.dos d'-~ un 

ampl 1 D rango de cambi ·:i=. 
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Mientras se estudiaba el benef'icio de lo-s fluoruros 

en los denlirricos exis~ia duda de la posibilidad de 

una int.eracción ent.re los Fluoruros de Sodio y los 

component..es de la f'órmula de los dentifricos. 

Ericson most.ro que una gran cant..idad de fluoruro 

contenido en las pastas dent..ales que cont.enia 

Fluoruro de Sodio reaccionaba con el Fosfato 

Tri¡;alcico rnient.ras que el calent..amient.o de 

?iroCosf'at..o d~ Calcio hacia a los abrasivos menos 

react..ivos. 

También se -i!ncont..ró que la pé1-;,dula. del f'luoruro 

solt..:ble cuando se combinaba con Anhidr-ido de ~illce. 

no se encontraba pérdida de fluor,..1ro soluble cuando 

el F'luor-ur.:,, je Sodi..:.· .era pues:t_o a reacci:: . .-n.ar r.:on el 

Sodio Met.ai'osf'at.o. 

Taml:ién se de-most.-6 que el jabón G!.!.ci;.•rol y .::orb!.t_ol 

reduce-n la capt.aci6n de fluoruro por el esmalt..e 

dent..al del Pluoruro de Sodio. 

Se sugirió qUe est.a podia ser la razon para los 

result..ados negat.ivos que se obLuvieron ant.eriorment.e 

con ~l F'luoruro de S·~dio incorporado a los 

dent l f r 1-::::0~ 

Erics.on sug.1.r:.ó el 'l!.O de.• .=::cui.c. L.;.,,uri.!.. Sul!~.:i.to y l.::.. 

Celulosa de Carboximetilo como agenLes abrasivos, 

porqL!e ellos causaban poca o ninguna reducción del 

fluoruro. 

Reed est.udio pas~as dent..ales con Fluoruro de Sodio en 

t.res diferent.~s concent.raciones: 2.60ppm. , 500ppm .• · 

1000¡::::pm. , las pru~bas clinicas f'ueron llevadas a cabo 

en Ul) t.iempo. de 12 a 24 meses. Los reult.ados 

fueron observados a los doce meses, habla una 

reducción en caries del 20~. 24% y 34.~~ para Z60ppm., 

500ppm. lOOOppm. respect.ivamenle y de 16X. 15X y 

24%. a los 24 meses se encont.r6 que los result.ados 

r:!.: .. ! ~rent_es. si.gnif'icct+.iv.3.mE<-nt9 cuando se 
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compararon con los del der:t.l:fricc ccr.1.rol. 

E:xist.en varias prueba..3 cl1nicas que apoyan la ai.;c:ión 

anticaries de la past.a denlal. con Fluoruro EstaKoso 

y Pirofosf'at.o de Calcio. la máxima dur21.ción de los 

es~udios fue de dos a~os. 

Es:t.e dent.if'rico con Flucruro Est .. aPíoso se presentó 

posteriormente y se clasilic6 en el g:- 1.:po "9". 

Debido a la inest.ab1lidad de .i..os compu•.'O'S~.os •.:1e 

Fluoruro Esta~oso y de la manera tan fácil de que sus 

ion0= se combinen ccn l·os dif-..:rr::-rit~- .:..br ..... ~ivc.:. 

ne•=esario :--1.~ali=ar más !.n'.'~.==.ligacic.:::e. 

Coolt2<y, most.ro que el iór. d<.? Estaiío y ~l ión de 

la acti?idad d~ caries. 

de Est.af"io parecio int.erf<?r!: c,;:in 13 :· .:.>....1ccién del .Lón 

F.:.·Jor· ... u 

Manly evaluo la act...ivida.d. d·:;:o. lo$ iOtleS de F"!..ucrur·:> : .. · 

Est.af'\o en dos como1Jes ... os ,jenl1fr!.c-=.~ .:;on19rc:.~l...-?s 

de .F"".i..uoruro y la ed.:id ·-'71 c~nt..l..f"r1co en •..ina ci· ..:...··:.. 

E:st.QS .:iescubr.!.mi=-nt.os. fu-arcr. couiproba.dos po; Ericsor. 

cuando combino 

e.alentar. 

c.on Pi rofosf' :llo de Calcio .si!·. 

E~ P:r-~·-:::·ost'alo ~xn.!.b.l.o -n..;1.:;or per-::u.c!~ ·J..:• f'lu:::.-ur..:.i 

.:aoluble an compar¿~cion .::s. los demás a.:.:.ras?.vos. 

Po..::·_..,_.r·:.cr---:1er:t.e el au• or ::.:.t.a q1..1e l.:,_ f:..:r:na. pt.::'_"

Pirof"ost at.o de Calcic·, •...:•.Jando es calen·. ado muestra. 

una menor t.endenci::--.. a int..;or¡'o::-r-i1· -:,.,u el ~ .. luo.-uro 

~.Jt.i.:..1;:.a.ble. 
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posible hidrolizarse c·ormando. Hidróxido de Est.affo. 

El aut.or indica qr..te el H.i.dró}o:ido Est.af'ioso puede 

perder agua y f'ormar Hidróxido de Est.a~o. Debido a la 

reacción del Floruro Eslarioso, las sale.s. de Calcio 

presentes en la formula fueron capaces de pre:::ipitar 

el J.ón de f loruro y producir el Flor uro de Calcio. 

Más t_arde Heff'erren reportó que cationes t.ales como 

Bario. Calcio. y Estroncio reaccionaron con él 

flor uro soluble y por lo tant~o redujeron la 

cor1c-?nt.r.:tcion del f'loruro =.oluble. 

oent.lfr:.·:·::>S deb13.n lr.t.entar ba)~r el pH <mas aD ... '+jo de 

cinco) a!. momento .je empac.: .. mient.o pa:-a que d-: e~t.a 

:t.ct.ivo. 

los com~onent~~ cel d~nt!Cric~. 2~f"'ial ó que una 

quedar -::at..i.:.;~echus s~.:..ament.~ ::-:in la ref'Prenc!::i. del 

l3bor-a~.o;·i-~. 

'":-.:·1~nC...:· ,.:cr.·._· b.::i.s .. :~ lc5 .:1escu...:·rinuent.c;: por H-=-t ;·-.;-;oren. 

S.l -~.l Fe::· at(.) E::;t.a!:c ... ·:·..:.. 

.!....:.. a.::,•_.: ... .;,. :·~d·_a 

redu~J.r la en~r0!.2 superficial )" ~·~r lo tanLo reau~ir 

algo de .!..a .!.n..:ast.~t.·1.lJ..dad i;.!"lertf~t.o de :a ::uper!':i.cie 

'.Jel crist.al, lo -:¡u·~ pod1a .af'ect.ar dJ.ver·samer:t..e en la 

act..1 vi dad en el der\t .. ifrico. 

Si mpson e:-:per:. m<E..·n t S "/ demos t..r :_!., con s.ol uc l. ones d.;. 

Flw.:>rurc :~ .. ~t •. ::sl'ic:: que el i•::>n E.::.t..1.f'\o ::i.provechabl.z.. 

d1 s:n! nuJ. a • e-nt. amer.• .. €.· en un t=·er ! .:.ido d~ ti •.::·n¡.:-o de 90 

d.ias. $Ug.lrJ.ó --t'..Ie ~.l sr.:>l: ... Kione::.:: acuo:::::is .::ti. 1v·-; erar1 

l.Jt .. ilJ.zadas dur.3nt."'? e""'.:..t_a e-t..ar~:·. no se observ~rl.o\ 

d!.;~~.?renc!.~ .. en el valor-

as.:>ci.acic cr.:in 11 C....;OC(:'r:t-ra.cJ.·.:>r; do:l icn fluoruro. 

d.:.e~c e-s• •...:-:i..:.c en 
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dentif'rico de Fluorurc Esta~c~o Pirof·osf'at.o de 

Calcío era SUJelo al almacenamiento por d1¿z meses a 

una temperatura controlada de aoºF. 
El dent.if'rico de control era el mismo que se estaba 

investigando. pero no cont.enia Fluoruro Est.ai'íoso ru. 

tampoco estaba S'.JJet.o a t.emperat..ura de 

al macenanu. en to. 

Zacherl concl uy6 que la pasta dental probada podrá 

ser considerada. cl1nJ.cament..e efect.!va como agente 

anticar1~s despué's de ser ::dmacenada por r..in .;i,f'i'o y rn.;,,.s 

si S'9 mant.enla a t.-:omperatur.:t .l.mbient.e. 

Duck '"lorth ~studio dent1fr1co::: r_::on Fluor 11ro E:.=::t.af'lo"So 

ba;o -J1f'eren•.es condiciones de t.J.enip•:. y t.emperat.ura. 

El r_¡s~-:- z.e.sen~. a t ubci:::> ·:fe past. 2 ~~r •. :-t.l dt.o ·.1~~s. mar e~;:: 

d1.f'e;ent-=-s que coritenJ.a Fluor"...Jro Est..afiosc y c..on l;i 

I'ec:.:-....=.. eo;·:.a.cla de produccior. :;~ dt?·sc:.:r .. :.·c.!...i.. 

Al m-::1ri.ent.o de recibir cada u11a de Las T..:ti~ca.s. los 

tubos de pa3t.a ft.:oron pardo. 

determin3.r la cant.idad de fluoruro soluble que era 

intr1 :i.lmente liberad•;. t.ar;to er-- .agu:1. ::or. en s~li 'ª· 
:...o.,;:: ..:ie.nt.l.fr.icos t·u~ron ;:·_¡i..di-.r1dido:. ~:C'. t.; ~s. gi .::. :;-;: 

pJ.ra alma,.:-en.:i.mient•.:.. :t cis",.::,·.a~ •.-:::·.~,·1 .:.~ ff¿l.: :t .. (:, 

i ·.-2·_ e • · 35- -:--·.:.c .• _., 

para conocer- la cant.l.dad de tlt:c:,ruro ioniza.ble 

conlét1.i.do er1 intervalos d~ una sem .. ;,na por ~l primer 

m~s. e ·:i.da dos semanas por los si gu1 --=nt.o::-s d:::::: meses y 

cada mes por los siguient.es cinco me.ses. 

Conf'orme t.ranscurr1a el t.í.empo hubo una d!sminuc.1ón 

progresi?a en el f.!.uoruro soluble. SJ?o cc;¡,:luyó c¡r.io;:i. 

est.e "envejecinuento" era ~celera·iC'I ~l aumenlar la 

t.emper a.tura del almat.::en.anu ant.o. 

Se llego a la conclusión que el dt:<:·1t.lfi~1co deb€.> 

mantenerse a bajas temperaturas y F";0l menor tiempo 

posible deb~ almacen.:t.rse. 
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Dental Americana ha indicado que la canL1dad de 

Fl uoruro Eslarioso que debe s~r usado en las past.as 

denta.les con el f'in de producir algún ef'ecl.o 

terapéut.1co sea de 100ppm Sin embargo, se ha 

comprobado en est.udi os reci en t. es que ninguna pasta 

dental contiene esa cant.idad del agent.e t.erpéuLico al 

11 egar a manos del consumi dar. y en esos mismos 

es~udios se comprobó que bajo ciertas condiciones de 

ambient.e y temperal1Jra el contenido de f'luoruro era 

menor de 400ppm. lo cual ap~ren~emenle lo hace 

ine:f'!?-cl.l.vo por -.:.mpleto el agent..e ler¿..péul1:.:o del 

dent.1frico. 

Desde 1945 ;;e han ido reali=ar1do todo est.e t.ipo de 

e:<perifl"!s-ntos. e·-- los p.zi:..ses en ::¡ue la co:.:.•.un~.or·~ :...ie 

cepillarse los d.l.enles es general. el do:-:¿r __ :rico es 

'.1:"'1 n1ed10 u+_ t:. -jo:? apl. i car el fl uc.r urc a ..1..,;:;.. der::_ ~dur.1. 

Los dent.1Cr.i..C'..;.JS .fluorado=> r-~present.a:-1 Pl 80~ y t:::>l 96~.; 

de la vent~ ~otal de den~iCr.l.co~ . 

.En 1954 a¡:::..l.reci6 el primer informe concern1ent.e al 

uso dE> un d·~nt.1f"rico con O. 4% de ::"luoruro Estai'lc.::o y 

•Jn sist.~ma .tDras1v..:;, -=-~mpatible. 

o!:t•.i· . .l.erc.-, r .. :i-sul t.ados 

s.Lgnii J. .;2t.1 vc•s. 

En 1964 el C'ouns.Ll on Th~rapeut.ics of' t.he American 

Dent.al Asscciat.ion clasi!'ic6 al dent.iCrico Crest. en 

el grupo "A" CPluoruro de .Est.aríc y Pirofosfat~o de 

Calcio). 

La ef'icacia depende de la f'recuericia con la. que =:e 

use • .:in personas que la usan t. res veces d.Larias. la 

reducción ~tlcanza un 57'!·;. 

21 denttf'r1-:o rr.2:.Z recienr_e acept.ado por l:t. A.0.M. y 

cla~if'icado como grupo "A" reduce la carias en un l. 7-;;, 

y un 34~ de acue~do con los est.udios realizados y es 

i;-1 Colg.,,t.e ).f. F. P. (con Monof'luoro:fosfat.o de :::'odio). 

Ur~.a f'ór-11;•....rl ~ cono•.:! •:fa como Dure-n.;..:nel. í'u<? el as1 f t ·~3.da 
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en el grupo "B"". Este product.o f'ue ret.irado del 

mercado. 

Ot.ro product..o sobre base del Fluoruro de Sodio era el 

Glem II, el cual contenia PiroCosf'alo de Calcio como 

abrasivo, de acuerdo con los estudios que se 

realizaron se dijo que es buen prevent.ivo de la 

caries en nif"i'.os. 

Se present.a una revi.si6n de la lit.erat•..Jra de loz 

dent..1fricos f'luorados y su relación ·con la salud 

bucal. Ningún daf'io a la salud parece est..ar 

relacionado al uso de dt?r.t.if'ricos fluorados, les 

cuales deben ser recomendados por ~oda Odont.6logo de 

!a sociedad moderna. como ningún t.rat.amíent.o con 

f'luoruro logra inh1bir p•.:.w com¡:.:l et.o la car i 8-S 

dent..al, podr1a especularse sobre el valor que ex.isle. 

al combinar varios tratamient..os a base do: Flúor pa:~4 

aument.ar la ef'ect..ividad t..otal, part.icularment.e el 

efect.o de los dent.1f'ricos f'luorados, en a.reas donde 

el agua est.a f'luorada ha resultado muy e~icaz. 

Parece ser que los dentlf"ricos preven benef'icios 

adicional es, 1 a i n.gest.i on del Fl Uor con t. ¿.n,¡_ de en los 

dent.ifricos es minima. por lo +_anto no hay réi.=6n par:::i. 

.:vi.lar el u~o de den•.ifri...:.os !luor·..;;.::tos en z-.:.•n.::i..::; c.r.::·n 

aguas f'luoradas ze sugiere que puede ser beneficioso. 

Una de las bases de les est_u...'..:.os de laboratc· io y 

clinicos en los afíos cuarenta, según los archiV·::JS 

americanos es el 

combinaciones en 

Sodio 

los 

Fluorado. para varias 

denllfricos. probados 

clinicament.e. con una ..:ondut.a espect.ant..e, result.aror1 

en fallas de los estudios principalment.e- con la. 

inact..ivación por et.ros cornponent.es. de los product.os. 

Torrel y Ericson en 195'6 repor-t.aron una reducción 

significante de caries de ni~os escolares. usanao 

bajo superv.i.sión un dt::nt.if'rico que cont_J.ene O. 24!~ de 

NaF No.HC0
3 

como ager.l~ 3.br 3.~.!. vo. 
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Forsman en 1974. usando una concent.ración de 0.06% de 

Sodio Fluorado CPluoruro de Sodio) combinado con 

Silicon COJ.6.xido de Silicon). en una supervisión por 

dos affos con nif"íos escolares report.a una reducción 

signif'icante de caries. 

En 1973 uñ doble estudio comparativo en una área no 

f"luorada se report.6 una ef'icacia con un pH neut.ro y 

NaF. cont.en1endo 250 0 900 y 1000ppm. de f'!uorados en 

una alt.a metaf'ase de Calcio y Fósforo en los dos a~os 

de estudios con una signi!'icanle relación de 

incremento en an~1caries y la concentración de 

f'luorados. 

Gr en y Bl uedevol d 1967 probaron NaF". las candi eones 

clin1c¿_s y de labor3.t ... crio y fundamentaron la acción 

anticaries como agente prevent.ivo. 

El Fosf'at.o Dicálcico y el Meta:fosf'a'lo de Sod.to 

CNaP0
3

) f'ueron los dos abrasivos que se probaron en 

combinación con NaF. la reducción de la caries del 

19Y. y 26% respect.ivamen~e con un reporte de 2 a~os de 

estudio cllnico. 

En 1::;J60 un dent..1frico con Estai'ío Fluorado 1·ue 

prov.ts.tona.!. mente aceptado por el Council on Dent.al 

evento h.tst.6r1co implicó consideraciones en el uso y 

abuso del product.o. 

En 1964 la clasificación f'ue combinada de acept.ación 

cuando hay ev.tdencia de la efectividad y probada 

ericiencia CA.O.A. 1960-1964). 

En 1~61 desp~és de la evaluabilidad del E~ta~o y un 

f'luorado sooluble en 38 pruebas con dos pastas 

comerciales. el F"l uoruro de Est.at"lo por mét.odos 

color.tmétr.icos ~ueron presentados. ellos 

f"undamentaban el contenido de ión y la edad. 

En ese nu.smo ai"lo s.e combinó F'lú:or •. con dit''er·entes 

s:;,l uc1cnes d-=- F'l uoruro de Sodio. Hc.1:1.of .!. uor--::>foZf3.t.c· de 
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S•.:-di-=i y Flucruro Est.a.f'i'oso con Carbonat.o de Calcio. 

F'os.fat.o Tricálcico. Calcio Fosf·orado. Sodio 

t!et.afosf'orado. Sillc:~t.o .gn gel. 

En 1963 H~Cferren r·eporta. la hidrólisis y ox.td"1.C.Lón 

del Est.afio en hidrolisis insoluble y con ef"ectos 

f"avoral::les. 

Cn 1972 Zacherl en' deis: ai'it.'.JS de invest.iga.ción cllnica 

report.a 677 ni~os escolares con ef"eclo de Piro.fes.fato 

de Calcio y F'l uoruro de Est_ario. Mono! l uoro.fos.fat.o. la 

t.emprana demostrac.ión r,jé la efectlVidad cllnica del 

Monof.:. uorófcs..fat•..:i solución y de 

l abor ~ t or i e . .indicaron la compat.!. bil !.dad .:on 

abra .. si."l'OS con ur ... a. reduccJ.•.:Jn de caries del 18 al 32~·•. 

el compcinent_e utili::ad~ u~·.:alment.E> e.::. d~ •).7f3:'·;. C0. :.'.'~ 

F) no .5e present.aron problema.5 de alt.eracic."'n del pH 

v se combinan r.:on la mayor~1a. de los componen.t.e::. 

abrasivos. 

l.7.- Dent.1.fricos Desensibilizantes. 

El problema de la ~ensibilización principalmente en 

adultos Jovenes. ocas.tor.a.:::a pr1nci:=-al!rtt::o!1t.e por una 

::.al a técnica de cep.tlladc. ·::igue ~=-end-~ un ;:..rcblema 

El Sensociyne. es un dent.1.frico qu'i!' c::int..iene F'lucruro 

de Estroncio 10%. ha est.ado en el comer·c.io por muchos 

af"íos como un agent..e para reducir la sensii:"ilidad. 

Volpe a presentado dato:s. de tres est1.Jdios clin1cos 

i ndependi ent.es. los cuale:z. sugieren que el 

Monc..t'luor-fosfat"_o e~ Sodio €:-S un d.:ont.lfrico ef'.!.ca.=. 

para reducir la sensibilidad. 

Si se ·:aguen real.t.z3..nd:: pruebas -=-on dent.ifrico·.;j, 

desensibilizant.e~ y resultan po.s.1 r.i ~.·a::::. 

dent_if'ricos serian muy utilez E.·n la prQ..::t~ca r:-li=ii:.:.a 

para los pac1ent.es que p!~esentan sensibilidad dem· ....... "'ll. 
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sensibilidad dental es la. crema dent-al Sensodyne, 

est.a -::ompuest.a principalment.e por Cloruro de 

Estroncio. 

acumulativa 

t.iene una acción desensi bi l i ;:an~.e 

y at.OX!.Ca que act.uc. por bloqueo 

bicoloidal de los impulsos dolorosos, indicado cuando 

existe hiperestecia del cuello dent.al expuesto por

cirug1a, por retracción gingival o cuando la dentina 

o el cement.o quedan expuestos pcr erosión o 

simplemente cuando los dient.es normales son 

hipersen~ibles al calor, al frio o a los ácidos. 

El Ccnse_lo de T-7r-.a.péut.ica Dental le:-:: 

:~esul•~adoz cllnicos :.·· de la.borat.orio de la et'icacia 

de la pea2ta ·.:!e:-it.a..L f'luorada. con Sensodyne. est.e 

contiene Pi trat.c::: de Pota.sic para 

desensi bi lizar la dentina y Monof l uorofcsf"at.o de 

s~d.io como agent.e ant_.i caries. es la primera 

comb1bnacion de ingr~d1entes que reunen los criterios 

del Consejo. de la guia para la aceptac!.ón de 

dent1rr1cos que contegan ~luoruros. 

El Consejo ha recono~~do el benericio del uso de los 

dent1frJ.r..:;os para la reducc.i.ón del de.lar y mo.!..e·.:.ti.:::.= 

por la h!.persensib.LlJ.dad de la. dent1no":I.. asi como la 

;::r1;; .. ~·F--nci on de la. ..:: 3.r..:. S>s. 

Ret'.,,r1 do corno un magn!f".ico desensib.ilizador y 

preventivo de l.a caries, usado en una consiente 

aplic.ación mediante un programa de hig.tene oral y 

revisión regular pro1'esional. con una aplicación 

regular se presente una baja sensibil!dad al calor, 

al ~ri~ y a la pr9~.Lón. 

El cont_en.!.do aproximado es el siguient.e: 

!)N1t.rar_o de ?et.a.sic 5~--ó 

2)!~:..:-...:ii'luorot .. ost'alo de Sodio '). 76~~ 

3.)Fo:=;fato de Calcio 36% 

..¡.)Glicerina. l.2% 
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t:J)Agua 29. 59~·; 

7)SaborizanLe 1.01~ 

8)Agent~s Siceláneos de la fórm1.1la 3.65"0 

La manuf'.3.ct .. ura f'ue superv.t'Sada bajo el seguimi~nt .. o de 

la gula para la evalu<:s.c.Lón de denr.1f'ricos f°luroados. 

en e:-:pd'rimentos en ·animales ~.:;on car.tes ·.=:e est_udi6 la 

et'ectividad de los dent_1f·r1cos fl 1.Jor..:..do·.s 

capac1dad del product.o para .promover 

y la 

la 

remlnerali::ación J d.t·!.min'.J..!.r la desnu.neral.:.:::ación. 

La e1~1cacl."'.:!. .ant.i•.::aries de esta con.bin ... ;.ción fue 

evaluc.ida en la.borat.orios en pruebas inv.i '_ro :1 en 

est~udios de animales:. -:::en ca: .. 1es. 

L.a:!. pruebas dent.1 :· ri :::c,s fue:- .:in. re· .... ..:. l z.·.da.::: par -el. 

Coz·:r~e.Jo con r..:.-sultado= ~~·.t.-sfact.t:.>1·103: 

Las j)l'"UE-ba.:. l.n"·:'l.~.!"O r::lt.::r.c:;..2. ¿.~·. la •¡__·.,ogr'"'-r"!a • ..• t;;:o l.:.. 

adnunist.rac.i.ón de dr ~~as de .... nt.icu: .. :..es :=:ar;:, ~..!. uso 

humar.-::i que se present .. ..:i.ror; en ·~l C.:in:=:-:o-_10 t"1.Je~~::.-n 

aceptadas. los est.udios ant..icaries en animales se 

realiza.ron en la Univer~J.dad de Ir-. .:iiana '-=-iU.!.l'lC'? dlas 

des pues de i n.:;,;::1.:l ¿¡_ci é·n d·-~ e:=: t. r· e,:,~ .. •..::,_·:,.... o !Hr~ ·• _ .. n.s. 

El e:;::tudio hum.).no cr.:ins.l~t...Lé. en ·.38 adrJlf. :,s con un 

cl1n.i.ca demost.1 .. ada. acomp.ai·1aa.3. de •.:-ro:;;..i.u!", cerv.:.ca.1.. 

por abr.a-:;;ión o rec~sion g.ingi ·-.'al. 

El est..udio. con la o:;.ombir.ac.!.oon de NiLraLo de 

Pot.asío. Nono.fluorof'osf'at..c de Sodio y su equivalente 

con urla past..a que con°.~.o::ne -s:olam&nr.e Nit.raLo de 

~emanas de uso péot .. .lvd:.,::o. L.:i. -se.r ... :abil1d.ad se reCUJó 

nc~~~blt-:u.ent.e. El benef .:.cio de los ..lent1i·ricos fu~ 

dtJra.nte las dOS prJ.11'-S-J·as z,::.m~na-::. •.:l€.-"5j:>U~·S cj¿. in.!...•.:.!.ado 

el trat"'*.ml.ent.o. 
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CONCLUSIÓN 

los dent. t f r·i cos asl. como informes publicados 

~r.t.er1orm~n~.e. acere.a del uso de los dit'-=-rnt.es ~-ipos 

de denr_1f'r1-::.o:::. conf'irma con t.oda claridad que &l uso 

de .:.os den~_1f·r.i.ccs q 1..Je han sido aceptados por la 

Asociación Dental Americana no ocasionan ningun daRo 

a la salud :1 si puedan ser benef'icos. ya qu-:- para que 

1.in d.;.r1t!f'r-.:cc 5ea .acept.ado por la Asocia,~ión Der-.~-~1 

Ameri(;¿n.a debe cumpl .!. r una cantid.:-:s.d de 

reqr.::.~i+_o·z y prt..:eb.:::t.z. 

Uno de est-os r-equ1:;.1to::::. es que sus ·::omponenles no 

del:...en ser ·.ó:n . .:.:·.:.is. en r::a,:;o o::i~ q 1.Jt0• se .:;,_1eguc-r-: .a 

inger.l.r. ni agresivos para la.s ez.truct_ur·as ::le los 

dient.~.:;,. 

Los dent.ifricos posen benef'icios adicionale~. los de 

mayor a.c~ptaci6n son los que cont.ienen pr1ncipalment,e 

Flúor y 1.Jna mlnima cantidad de abrasivo. 

La ing~~t_ión de F'luor cont~nida en los dent.1fricos ez 

.!.nsignit.:.cant.e. por t...a!. n~ot.ivo pueder-. ut..tl.!.zarse et'i 

=on~.s -=-n ·;!onde 9;.:,i st.E> 3.gua f·l uorao.:i. ·:=:in o~asi onar 

·::.;..!:·:· al ;un~ : . z:. : a r:-bt. ¿.n·.::i ón d:o •Jr-. r:l~ >".;..1~ b-;.n¿..z ~ .::..;. e;. 

para el paci~nte. 
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