Guia de presentacion del tema: Prevencion de Fluorosis Dental
Unidad de Aprendizaje: Odontologia Preventiva lll

Dra. en E. Judith Arjona Serrano

Material elaborado con el tema de Fluorosis
Dental para la Unidad de Aprendizaje de
Odontologia Preventiva lll del tercer periodo
de la licenciatura de Cirujano Dentista de la
Facultad de Odontologia de la UAEMex., por
Judith Arjona Serrano. (Cabe mencionar que
es el primer periodo que se imparte este
tema en esta Unidad de Aprendizaje)

El ion fldor lo encontramos asociado a otros
elementos como el sodio, calcio, estaio,
entre otros.

El metabolismo del ion incluye su absorcion
por via digestiva o respiratoria, distribucidn
en el organismo y excrecion.

La principal via de absorcidn de los fluoruros
es la digestiva, a través de los alimentos,
agua y sal fluorurada y algunos otros
elementos. En algunos paises se administra
fluoruro a algunas férmulas lacteas vy
cereales, pero no es el caso de México. Otra
minima parte se absorbido por Vvias
respiratorias.

El depdsito de fluor depende la edad y la
excrecion, en los nifios el 50%
aproximadamente se fija en huesos vy
dientes en formacién y en los adultos
principalmente en huesos. También se
deposita en placa dentobacteriana.
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El 10% del fllor que se ingiere no es
absorbido y se elimina inmediatamente por
heces fecales y la principal via de excrecion
del que se absorbe es por la orina. Se
recomienda que mujeres embarazadas y
menores de 8 afos que viven en localidades
con altas concentraciones de fluor
consuman agua embotellada con
concentraciones éptimas del ion.




Fhaar

A T s -y
e e gyt
I o sl

.-‘S?

La incorporacién del fldor al esmalte
depende del momento de la exposicidn, en
caras oclusales es poco su beneficio, por lo
gue se recomiendan otras medidas
preventivas como los selladores.
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El esmalte presenta un aumento de la
porosidad en la superficie del diente, dando
un color opaco.

Flugigsic ericlogia

De forma natural el fldor se encuentra en
diversas concentraciones en el agua, la cual
varia en época de lluvia o estiaje,
realizandose un promedio de ambas para
determinar la concentracién en cada regién
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Fluorasis dental

T e
dertaren § ey e
el N eirte aee
or ke pescwn
e e
L -
o kon T MeveraTaee

La fluorosis se origina durante la etapa de
formacién de los dientes, por tanto aquellos
que tardan mas tiempo en erupcionar
presentan mayor riesgo.
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Una caracteristica que ayuda a diferenciar la
fluorosis de otras alteraciones es su
presentacion simétrica y bilateral.
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Fluonoss
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Existen un sinnimero de indicadores para
determinarla, pero el indice de Dean es uno
de los mas utilizados.
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El cédigo 0 corresponde a un esmalte sano.
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Inctice de Dean
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El codigo 1 presenta pequeiias alteraciones
en la traslucidez del esmalte.
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El cdédigo 2 presenta dreas opacas
irregulares que ocupan menos del 25% de la
superficie del diente.
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Indic= de Dean

En la fluorosis moderada toda la superficie
se encuentra afectada pudiendo o no
presentar pigmentacion.
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En la fluorosis moderada toda la superficie
se encuentra afectada pudiendo o no
presentar pigmentacion.
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Cuando existe fluorosis severa ademas de
afectar el 100% de la superficie se observa
también hipoplasia.
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La vigilancia sanitaria para prevenir la
fluorosis incluye la vigilancia de Ia
fluoruracion de la sal para consumo humano
y es responsabilidad de la Secretaria de
Salud conforme a las disposiciones
establecidas, incluyendo lo dispuesto por la
Norma Oficial Mexicana citada en el punto
3.11, del Capitulo de Referencias, de la
Norma Oficial Mexicana SSA-2 2015 para la
prevencion y control de enfermedades
bucales.

En el mapa inferior se muestran los paises
que cuentan con fluoracién de agua.
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Fluorasis Gental Prevencide
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En México contamos con el programa de
fluoruracion de la sal de mesa por lo que
Unicamente los nifios que indicaciones
médicas no consumen sal podrian recibir
algun suplemento.




Proteccion pspecifica
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concentraciones de 0.05% de fluoruro de

21 o—— == Al estar el diente poroso por la fluorosis es
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T o h mas susceptible a caries dental, por lo que
e === las aplicaciones de fluoruros tépicos ayudan
“ Mf‘ o a la mineralizacion del esmalte.
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SSA-2 2015 para la prevencion y control de
enfermedades bucales se deben los
fluoruros tépicos se deben aplicar bajo estas
recomendaciones.

23 Las pastas profilacticas son materiales
abrasivos que no deben ser utilizadas
frecuentemente, son para uso exclusivo en

e e e et consultorio.
pLapsLCioy G2beDyIcs g6 nawceR
24 s i Para pacientes sin caries se recomienda una
) o aplicacion anual y para pacientes con alto
e e e e =] riesgo a caries una aplicacién trimestral.
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25 A R S Se recomienda el uso de estos productos de
- uso domeéstico siempre y cuando el paciente
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27 B s Se debe de evitar la ingestion de la pasta 'y
— emplear como maximo 5 milimetros cubicos
del dentifrico (tamafio de un chicharo)
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sodio una vez al dia.




En el caso de gel de fosfato acidulado se

Proteccion pspectica de Huarosis

recomienda una aplicacién semestral para
pacientes sin caries y aplicaciones
" an "I. . . .
Eg53 & bimestrales para pacientes con alto riesgo a
—
caries, siempre en consultorio y bajo uso de
T - eyector.

Sindrome de Sjogren. Es un trastorno
autoinmunitario en el cual se destruyen las
gldndulas que producen las lagrimas y la
saliva, lo que causa resequedad en la bocay
en los ojos. Este trastorno puede afectar a
otras partes del cuerpo.

El odontdélogo debe examinar la boca vy

St dientes del nifio, instruir a los padres sobre
s - ,MLM la higiene bucal de su hijo y asegurarse de
e T AR M0 que esté recibiendo la cantidad necesaria de
e e e ol Rt fluoruro.
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