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Descripcion de tareas ---- La elevada frecuencia de caries en nifios y siendo esto un
problema prevenible, a través de la adquisicién de habitos higiénico dietéticos
saludables y el aporte extra de fluor, ha generado la pregunta que ha sido motivo de

este informe

¢Son efectivos los tdpicos con fluor para prevenir la aparicion de caries dentales en

nifios en edad escolar?.

La bdsqueda de informacion incluyd una serie de base de datos de jerarquia. La
misma arrojo innumerables evidencias de alta calidad metodolégica que permitian

responder a la pregunta formulada.

Las evidencias encontradas 12 y 1b permiten afirmar de que la aplicacion directa de
vehiculos fluorados previenen la aparicion de caries dentales. El barniz fluorado, la
pasta dental y los enjuagues bucales tienen diferentes concentraciones de fluor pero

son efectivos.

Antes de recibir el tépico local, se recomienda que las piezas dentales deben estar
limpias y secas para permitir una adherencia suficiente del fluor sobre la superficie y
suspender el cepillado en las siguientes 12 a 24 horas del procedimiento, siendo el
beneficio es mayor en dientes definitivos. La evaluacion costo beneficio es favorable,

en personas en riesgo de desarrollar caries.

CONFECCIONO APROBO
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Informe Breve

Topicos con fluor y salud dental en la edad escolar

RESUMEN

¢ Los nifios en edad escolar estan en un particular riesgo del desarrollo de caries
dentales, enfermedad prevenible, con su cohorte de consecuencias negativas
para el desarrollo fisico y hasta intelectual.

e Ello esta en relacion a sus habitos alimentarios e higiénicos y se observa en
particular en las clases socio-econémicamente mas desprotegidas.

e Hoy no se duda que el aporte de fltor previene las caries en los nifios en edad
escolar, es decir ya con denticién definitiva. El flior incrementa la dureza de la
dentina, la resistencia a la erosion acida y bloquea la accion destructiva de las
bacterias.

e La revision de la literatura permite disponer de evidencias suficientes como
para afirmar que existen acciones de salud publica efectivas para prevenir el
desarrollo de caries.

e Las acciones recomendadas son las educativas sobre la alimentacion, los
habitos higiénicos y el aporte extra de flior (mas alla de la fluorizacién del agua
potable).

o El aporte extra de flior puede hacerse mediante la aplicacion dental directa de
vehiculos con fldor y por la promocién de la utilizacién de pastas dentales y
enjuagues bucales fluorados.

e La evidencia sugiere que cuantas mas tecnologias se apliquen mayor seria el

beneficio obtenido
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Para analizar el sustento cientifico de la accién preventiva de las caries mediante la
aplicaciéon de topicos con flior, se procedié a realizar una buUsqueda bibliografica

intentando identificar todos aquellos articulos de revision que abordaran el tema.

PREGUNTA:

¢ Son efectivos los tdpicos con flior para prevenir la aparicién de caries dentales en los

ninos en edad escolar?

TECNOLOGIA A EVALUAR:

Topicos con flaor

BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA

La busqueda bibliogréafica pertinente se llevé a cabo en las siguientes bases de datos
¢ Medline (mediante el motor de basqueda PubMed)
e Biblioteca Cochrane
e Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (Lilacs)
e Bases de Datos CRD (DARE y NHS EED), University of York, UK.

¢ Busqueda con texto libre en el motor de busqueda Google

INTRODUCCION

La salud dental es una parte fundamental de la salud y esencial para alcanzar el
bienestar general del individuo. Gran parte de ese aspecto de la salud se define en la
nifez, por lo que los cuidados para prevenir el desarrollo de la enfermedad infecciosa
dental llamada caries reviste una enorme relevancia sanitaria. Por otro lado, se trata
de una afeccién “evitable”, lo que confiere mayor relevancia a la adopcién de acciones

sanitarias.

Los nifios en edad escolar estan en un particular riesgo del desarrollo de caries
dentales. La mayor probabilidad de su desarrollo estad en relacion a sus habitos
alimentarios e higiénicos y se observa con mayor frecuencia en las clases socio-

econdémicamente mas desprotegidas.
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Las acciones propuestas para prevenir el problema constituyen un conjunto
multifacético, en el que se destacan las acciones educativas sobre los habitos

alimentarios, los higiénicos y el aporte extra de flaor.

Tal aporte extra de fllor puede hacerse mediante la aplicaciéon dental directa de
topicos, liquidos o barnices, fluorados y por la promocion de la utilizacion de pastas
dentales y enjuagues bucales fluorados, mas alld del agregado del mismo al agua

potable.

El Programa Nacional de Sanidad Escolar (ProSamE), implementado a partir del afio
2008, busca identificar, entre otros, los problemas de salud buco-dental que padecen
los alumnos de las escuelas primarias y ejercer acciones preventivas del desarrollo de

caries, entre otras estrategias, mediante la aplicacion de topicos con fldor.

CARACTERISTICAS DEL INFORME

La busqueda bibliogréfica realizada arrojo innumerables evidencias de alta calidad
metodoldgica que respondian especificamente a la pregunta formulada. En base a la
evidencia obtenida, se elaboré el presente informe, adoptando la modalidad narrativa,

dada la condicién de “informe breve” del presente documento.

DESARROLLO DEL TEMA

Los fluoruros son la forma idnica del fldor, y constituyen el 13° elemento mas
abundante en la corteza terrestre. La carga del flior es negativa por lo que se combina
facilmente con iones positivos, tales como el sodio y el calcio, formando compuestos
estables conocidos como fluoruros. Estos se hallan libres en el aire y el agua y en los
vertebrados se vinculan a los procesos de calcificacion de huesos y dientes. En las
piezas dentarias, el flior incrementa la dureza de la dentina, la resistencia a la erosion

acida y bloquea la accioén destructiva de las bacterias.

Sintéticamente, puede decirse que las muchas evidencias halladas de nivel de calidad
la y 1b coinciden en afirmar que la prevencion del desarrollo de caries dentales
mediante la aplicacion directa de vehiculos fluorados sobre las piezas dentarias
reduce significativamente la aparicion del mencionado punto final. La magnitud
estimada del beneficio de la aplicacién de tales productos se ubica en el 26% (IC95%:

24% a 29%; P < 0.0001) al compararla contra placebo.
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La evidencia sugiere que la aplicacion de ese oligoelemento mediante un barniz
fluorado se revela como la forma efectiva de lograr el objetivo, aunque no esta
definitivamente evaluada cual es la magnitud del beneficio por sobre las demas
modalidades de topicacion. El incremento del beneficio de esta tecnologia por sobre
las demas se ubicaria en un 14% (IC95%: 2% a 26%; P = 0.25).

El barniz fluorado tiene una notable concentraciéon del mineral (2.600 ppm comparada
con la pasta dental que posee 1.000 a 1.400 ppm; los enjuagues bucales, 225 ppm).
Por otro lado, su adherencia a la superficie dental es mayor que la de los demas
vehiculos facilitando su persistencia y la mineralizacion de la dentina, asi como se
reduce la ingestién involuntaria del mismo. Con ello se minimizan significativamente

los efectos toxicos derivados de esa Ultima eventualidad.

En Europa Central, Canada y los paises escandinavos hace varias décadas que se
aplica con tales fines preventivos Sin embargo, aun no ha sido aprobado para esos
fines por la Food and Drug Admnistration (FDA), dado que solamente lo tiene
aprobado para la proteccién temporaria de las cavidades formadas por trabajos

odontolégicos y cuando la hipersensibilidad de las areas expuestas es un problema.

Estudios realizados en Canada y Europa sugieren que debe aplicarse en forma
semestral, mientras que otros estiman que la aplicacion tres veces en una semana por
afio resulta tan efectiva como la semestral. En los casos de muy alto riesgo, algunos
proponen reiterar la aplicacién 3 veces por afo. No se ha observado un claro beneficio
por ser aplicada por un profesional y dada la sencillez del procedimiento, es suficiente

con un personal auxiliar instruido al efecto.

Las evidencias recomiendan la seleccion de los candidatos a recibir el tratamiento
preventivo en base a una evaluacion del riesgo de sufrir caries. En esa situacion de
alto riesgo se encuentra una gran parte de los nifios en edad escolar que asisten a las
escuelas publicas del pais, ya sea por las caracteristicas de su alimentacién como por

los poco desarrollados hébitos higiénicos bucales.

Se recomienda la preparacion de las piezas dentarias para recibir el tratamiento, ya
que estas deben estar limpias y secas para permitir una adherencia suficiente y
persistente del producto sobre su superficie. También se destaca la necesidad de
indicar cuidados especiales y suspension del cepillado dental durante las 12-24 horas

siguientes al procedimiento.
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Las evidencias cuestionan la conducta de aplicar tépicos con flior sobre los dientes
primarios ya que el beneficio observado en la reduccién de caries es marginal y puede

llevar a la fluorosis. No se lo discute en su aplicacion sobre los dientes definitivos.

La evaluacioén costo-beneficio del procedimiento arroja un resultado favorable al mismo
en las personas en riesgo del desarrollo de caries. En quienes no lo estan, el beneficio

es marginal y de dudosa pertinencia.
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