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RESUMEN

Introduccion: la relacion entre la nutricion y la salud oral ha sido reconocida como un factor
importante en la prevencion de enfermedades bucales.

Objetivo: identificar la incidencia de la dieta en la salud dental y las estrategias nutricionales
para mejorarla

Métodos: se realiz6 una revision de la literatura, para lo cual se accedié a informacién de
diferentes bases de datos, lo que garantizé la obtencion de la informacion mas relevante y
adecuada del tema a investigar, cumpliéndose los criterios de seleccién.

Desarrollo: en entornos de bajos recursos, la nutricion inadecuada sigue teniendo un impacto
negativo en la salud oral y cognitiva de sus habitantes. Por ello se hace imprescindible adoptar
estrategias nutricionales que limiten el consumo de alimentos ricos en azlcares y almidones es
importante para mejorar la salud dental, y difundiendo una dieta saludable, se mejoraria en gran
medida este problema.

Conclusiones: teniendo en cuenta que cerca de la mitad de la poblacién mundial sufre
enfermedades bucales, y que una nutricion inadecuada afecta negativamente la salud dental, se
comprende la necesidad de recursos para el cuidado oral. Para ello, estrategias nutricionales que
limiten los azlcares y almidones y promuevan alimentos ricos en calcio son cruciales.

Palabras clave: Atencion a la Salud; Enfermedades Dentales; Nutricion, Alimentacion y Dieta;
Prevencion de Enfermedades; Salud Bucal.
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ABSTRACT

Introduction: The relationship between nutrition and oral health has been recognized as an
important factor in the prevention of oral diseases.

Objective: to identify the incidence of diet on dental health and nutritional strategies to improve
it.

Methods: a review of the literature was carried out, for which information was accessed from
different databases, which ensured that the most relevant and adequate information on the
subject to be investigated was obtained, fulfilling the selection criteria.

Development: in low-income settings, inadequate nutrition continues to have a negative impact
on the oral and cognitive health of its inhabitants. For this reason it is essential to adopt
nutritional strategies that limit the consumption of foods rich in sugars and starches is important
for improving dental health, and disseminating a healthy diet would greatly improve this
problem.

Conclusions: considering that nearly half of the world's population suffers from oral diseases,
and that inadequate nutrition negatively affects dental health, the need for resources for oral
care is understandable. To this end, nutritional strategies that limit sugars and starches and
promote calcium-rich foods are crucial.

Keywords: Health Assistance; Tooth Diseases; Diet, Food, And Nutrition; Disease Prevention;
Oral Health.

INTRODUCCION

Para mantener la salud, el cuerpo humano requiere de alimento diario en forma de carbohidratos,
proteinas y minerales. Una nutricién deficiente puede afectar la salud bucal, incluidas caries
dentales, enfermedades periodontales, enfermedades de la mucosa oral y enfermedades
infecciosas. La salud bucal inadecuada puede distorsionar la eleccion de alimentos e impactar
negativamente en la ingesta de viveres, lo que lleva a un estado nutricional suboptimo que
puede provocar enfermedades sistémicas cronicas y del sistema estomatognatico. Examinar y
tratar los problemas de salud bucal y nutricidon es transcendental para mejorar la salud y la
calidad de vida.®™

Los odontdlogos se hallan en una posicién Unica para brindar instruccién sobre higiene bucal e
informacién nutricional primordial afin con la salud bucal. Es posible que muchos pacientes no
sean conscientes de los efectos de la dieta y el estado nutricional en el desarrollo y
mantenimiento de una boca sana y dientes sin caries. La colaboracion entre los profesionales de
la dietética y los profesionales de la salud bucal es esencial para identificar, educar y tratar los
problemas de salud bucal relacionados con la nutricion. Estas asociaciones fomentaran mejores
niveles de atencién de la salud bucal. La desnutriciéon puede afectar elocuentemente la salud
bucal y, a su vez, una mala salud bucal puede provocar desnutricion. Esta correspondencia, por
lo tanto, se basa en una buena salud nutricional que promueva una buena salud bucal y
viceversa.(?3)
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que aproximadamente la mitad de las
personas padecen enfermedades bucales. Aproximadamente 2.400 millones de personas tienen
caries permanentes y 532 millones de nifios también se ven afectados por caries primarias. La
atencidn de la salud bucal es costosa y en los paises de altos ingresos se gasta en ella alrededor
del 5 % del costo total de la salud. En otros paises, los costos requeridos son superiores a la
capacidad.®® La caries dental es una enfermedad relacionada con varios factores diferentes.
Factores como una dieta cariogénica, mala salud bucal, altos recuentos de bacterias
cariogénicas, placa dental, flujo de saliva inadecuado y falta de exposicién suficiente al fluoruro
se encuentran entre los factores de riesgo ambientales que causan caries.(®

El aumento de caries dental en las Ultimas décadas se debe en parte al consumo excesivo de
azucares anadidos, lo que provoca dolor, infeccién y desfiguracién estética, conduciendo a la
pérdida prematura de dientes. La nutricion es crucial para prevenir la caries, ya que las bacterias
de la placa metabolizan los carbohidratos fermentables, produciendo acidos que desmineralizan
el esmalte. Estudios muestran que el consumo frecuente de azlcar, especialmente entre
comidas, esta asociado con mayores tasas de caries. Los profesionales de la salud deben estar
bien informados sobre estrategias dietéticas para prevenir esta enfermedad. (.67

Se han identificado numerosos factores de riesgo socioecondmicos y conductuales para la caries,
como la alimentacion prolongada con biberdn, el consumo frecuente de refrigerios y bebidas
azucaradas, el cepillado dental inadecuado, la falta de fldor y de atencidn dental, y los ingresos
bajos o altos. En muchos paises, un nimero significativo de nifios requiere anestesia general
para tratar caries en sus dientes primarios, lo que implica costos y consecuencias sociales
considerables. La nutricion inadecuada impacta negativamente el crecimiento y desarrollo
cognitivo, especialmente en areas de bajos recursos como el Africa subsahariana rural, creando
un circulo vicioso entre la mala nutricidn y la salud bucal. Las caries en la primera infancia se
caracterizan por lesiones rapidas, inflamacién y dolor, principalmente debido al consumo
frecuente de carbohidratos fermentables y alimentos azucarados, que generan un ambiente
acido en la boca y desmineralizan los dientes.(8:9:10:11)

Estudios han demostrado que el deterioro de la funcién oral en adultos mayores afecta la
alimentacién, deglucion, pronunciacion y vida social, asociandose con una menor ingesta de
alimentos, deficiencias nutricionales y mayor riesgo de fragilidad y mortalidad. Los ejercicios
para mejorar la funcion oral son efectivos, aunque el grado de mejora varia entre individuos.
Ademas, cambios en la dieta, como el aumento del consumo de refrescos y la disminucién de la
ingesta de leche, perjudican la salud oral y provocan caries y erosion del esmalte debido a sus
acidos y azlcares inherentes.(12:13)

Teniendo en cuenta lo enunciado se realiza la presente revision bibliografica, la cual tuvo por
objetivo identificar la incidencia de la dieta en la salud dental y las estrategias nutricionales para
mejorarla.

METODOS

Se realizd una revision de la literatura, para lo cual se accedié a informacion de diferentes bases
de datos en las que se abordd de manera objetiva los efectos de la nutricion en la salud oral y
las estrategias nutricionales para mejorarla mediante una revisidon bibliografica para obtener
informacidn sobre esta problematica. Se utilizdé la metodologia PRISMA,(!*) lo que garantizé la
obtencién de la informacién mas relevante y adecuada del tema a investigar. En la tabla 1
aparece representada la forma de seleccion de informacidn para la revision.

‘Q‘; SCIMED www.revempinar.sld.cu CC-BY-NC- 4.0

LDVTAM CHROMA MDA

7

7

ARTICULO REVISION

Pagina 3


http://www.revcmpinar.sld.cu/
http://www.revcmpinar.sld.cu/

Freire-Neto GM, et al

ISSN: 1561-3194 RNPS: 1877
Rev Ciencias Médicas. 2024; 28(S2): e6615

La figura 1 muestra el flujograma del proceso de seleccion de las fuentes de informacion

Tabla 1. Selecciéon de la informacion a incluir en la revision.

SECCION

Criterios de
elegibilidad

Fuentes de
informacién

Cadenas de
busqueda

Proceso de
seleccidon

Proceso de
recopilacion de
datos

Términos MeSH

Lista de datos

Métodos de
sintesis

Elementos

Criterios de inclusion (articulos originales con resultados en pacientes
humanos, que incluyan informacién sobre efectos de la nutricién en la
salud oral y las estrategias nutricionales para mejorarla, entre 2012 y
2013, en idioma inglés, espanol o portugués) y exclusion (articulos sin
acceso completo).

Se realizaron busquedas en tres bases de datos electronicas (MEDLINE a
través de PubMed, LILACS vy Elsevier)

Términos y operadores booleanos de la siguiente manera: (Nutrition) AND
(prevention of dental diseases) AND (Diet and nutrition) OR (oral health)
AND (Diet and Nutrition to Prevent Dental Problems.)".

Incluidos ensayos controlados aleatorios o no aleatorios, estudios de
cohortes e informes de casos, revisiones. Ademas, las referencias de los
articulos también se verificaron manualmente para identificar otra
literatura potencialmente relevante. No se buscaron articulos no
publicados.

Se consideraron elegibles los estudios que cumplieron con los siguientes
criterios: Se excluyeron cartas, comentarios, editoriales y guias de
practica, tesis.

Articulos indexados en bases de datos como PubMed, Scielo, LILACS,
Medline, Scimago, The Cochrane.

Nutrition, prevention of dental diseases, diet and nutrition, diet and
nutrition to prevent dental problems.

Efectos de la nutricion en la salud oral

Los resultados de los estudios incluidos en esta revisidon se plasman en
cuadros para su mejor comprension mediante un analisis de la
informacién compartida

empleadas en la blsqueda ejecutada.
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IDENTIFICACION DE ESTUDIOS MEDIANTE BASESDE
DATOSY REGISTROS

Registros identificados an
5 base de datos:
g . Estudios duplicados: 2 ‘
Q Pubmed: 112 LILACS:15
E Elsevier: 8 Total: 135
= Registros excluidos (n= 88)
a
Rawvisidn sistémicas (25
Estudios Tiltrados por titulo: Estudios transversales: 14
126 P
Por no incluir los parametros de los
criterios de inclusidn: 18
Excluidos por tener objetivos de
estudio diferente: 31
(&) _ .
E Registros cribados por Infarmes excluidos (n=7)
m abstract: (n=38) -
e Por no incluir los parametros de los
o criterios de inclusion 3
Excluidos por tener objetivos de
estudio de estudios diferentes; 4
Informes excluidos (n=7)
Informes evaluados a
texto completo (n=31) For no incluir los parametros de los
® criterios de inclusién -3
Excluidos por tener objetivos de
[7:] estudio de estudios diferentes: 4
§
o
O
H Registros incluidos en  la
I revision N:24
(17}
1]
Fig. 1 Diagrama de flujo.
DESARROLLO

La nutricién inadecuada sigue teniendo un impacto negativo en el crecimiento y el desarrollo
cognitivo en entornos de bajos recursos, incluido el Africa subsahariana rural. Se desarrolla un
circulo vicioso a medida que una mala nutricién conduce a una mala salud bucal, y una mala
salud bucal repercute negativamente en la alimentacién. La caries de la primera infancia (CEC),
o caries de la lactancia, se caracteriza por lesiones de caries de rapido desarrollo, inflamacion
crénica y dolor bucal. El principal factor que contribuye a la ECC es la nutricion con consumo
frecuente de carbohidratos fermentables o alimentos azucarados altamente procesados. Las
bacterias orales actuan sobre los alimentos azucarados o con carbohidratos fermentables
produciendo un ambiente acido, y esto provoca la disolucion de los minerales dentales
subyacentes 8 en el diente, lo que produce caries dental. (>
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En nifios existe especialmente una relacidén de riesgo entre la presencia de desnutricidon con las
caries y la cronologia de la erupcion. La malnutricidn influye desfavorablemente en lo referente
al crecimiento y desarrollo craneofacial y constituye un antecedente adverso que puede conllevar
diversas secuelas entre las que se encuentran las alteraciones en la calidad y textura de ciertos
tejidos (hueso, ligamento periodontal y dientes), el déficit pondoestatural y la mayor prevalencia
de gingivitis. Se ha senalado defectos en el esmalte dental secundarios a exceso/intoxicacion
por vitamina D, fluoruros u otros minerales.(1®

Las personas con demencia también estan inmersas en este problema suelen experimentar
varios problemas relacionados con la nutricién. En las primeras etapas, los problemas con la
memoria y los pensamientos pueden afectar la planificacién, las compras y la preparacion de
alimentos. A medida que la enfermedad avanza, comer y beber puede volverse mas dificil. Se
ha informado disfagia en entre el 13 y el 57 % de las personas con demencia. La insuficiencia
sensorial, la pérdida del apetito y la capacidad de comer son otros sintomas comunes. Las
dificultades para comunicar el malestar debido, por ejemplo, al hambre, el dolor, el cansancio,
los medicamentos y el estrefiimiento también pueden afectar negativamente la ingesta de
alimentos vy liquidos.(1”)

Por otra parte, es importante sefialar que una buena nutricion no es solo necesaria para llevar
una vida saludable, también juega un papel clave en el desarrollo y la protecciéon de la salud
bucal. La nutricién interviene en el desarrollo craneofacial y de la mucosa oral, tiene decisiva
influencia sobre la aparicion de enfermedades dentales y periodontales y se relaciona con un
tercio de los casos de carcinogénesis bucal. La alimentacién determina el estado de salud del
hombre e influye en la aparicion de enfermedades bucales. (18

La Academia Americana de Odontopediatria sugiere que el cuidado dental se inicie en el periodo
prenatal con asesoramiento temprano sobre dietas e higiene oral. Esta investigacidn propone
medidas para que los padres ensefen buenos habitos nutricionales y de cuidado dental,
incluyendo una dieta adecuada para el crecimiento infantil. Recomienda una dieta rica en
verduras, frutas y granos enteros, baja en grasas saturadas, controlando el uso de azlcares. La
educaciéon continua de los padres sobre la relacién entre carbohidratos y caries es esencial, asi
como leer las etiquetas nutricionales para una mejor seleccion de alimentos. ()

La evidencia hasta ahora muestra claramente un mayor riesgo de caries dental en nifios
amamantados durante mas de 12 meses. No se debe desalentar la lactancia materna en si
misma, y de duraciéon prolongada, ya que se ha demostrado que es beneficiosa para muchos
resultados de salud. Sin embargo, los profesionales sanitarios deberian utilizar las
recomendaciones actuales sobre lactancia materna, higiene bucal y frecuencia de alimentacion
para asesorar a los padres sobre los beneficios de la lactancia materna y una higiene bucal
adecuada, pero al mismo tiempo también sobre el riesgo de una mayor frecuencia de cualquier
alimentacion, incluida la lactancia materna después de la erupcion de los dientes. (29

La caries dental es una enfermedad multifactorial que resulta de la interaccion de factores que
incluyen microorganismos cariogénicos, exposicion a carbohidratos fermentables a través de
practicas de alimentacién inapropiadas y una variedad de variables sociales. Las estrategias de
prevencion de caries deben comenzar con la educacion prenatal de los futuros padres, avanzar
durante el periodo perinatal y continuar con la madre y el bebé (Figura 2). El tratamiento dental
adecuado y las medidas de higiene bucal durante el embarazo pueden reducir o retrasar la caries
dental desde la infancia.(?V)
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Habitos dietéticos
Higiene oral

Pasta dental fluorada
Transmision bacteriana

CUIDADO EN CASA

Deteccion temprana de caries
Asesoramiento dietético
Aplicacion de fldor

Sellantes de fosas y fisuras

PROFESIONAL

Educacion para la salud

Desarrollo comunitario
COMUNIDAD

Fig. 2 Estrategias para la prevencién de la caries a varios niveles.

En general, se debe instruir a los pacientes para que reduzcan la frecuencia y duracion del
consumo de carbohidratos fermentables. Esto debe ir acompafiado de una sustitucion por snacks
saludables y alimentos protectores, como nueces y queso. El xilitol se considera uno de los
edulcorantes que tiene mayor potencial anticariogénico con multiples estudios que demuestran
su capacidad para reducir la carga de Streptococcus mutans en la placa y la saliva.(?223) Se
precisan en la tabla 4, los parametros dietéticos que pueden afectar el estado de riesgo de
caries.(?%
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Tabla 2. Parametros dietéticos que pueden afectar el estado de riesgo de caries.
Parametro dietético | Efecto sobre el riesgo de caries dental

de carbohidratos

fermentables

Tipo Los azlcares simples y los carbohidratos fermentables
(especialmente la sacarosa) tienen mas potencial para provocar
desafios acidos. La leche materna es mas cariogénica que la leche de
vaca debido a sus menores cantidades de minerales y su alto
contenido de azucar.

Frecuencia Mayor numero de episodios de desafios acidos que exigen una
capacidad de amortiguacion salival mas amplia.

Consistencia Los alimentos pegajosos permanecen en la estructura dental durante
periodos prolongados, lo que provoca una mayor desmineralizacidn
y desafios acidos sostenidos que requieren una mayor accidon
amortiguadora. Los liquidos endulzados se eliminan mas facilmente
y se consideran menos cariogénicos que los alimentos pegajosos.

Cantidad Tiene poco efecto si otros factores no son considerablemente altos.

Duracién Mayor cantidad de tiempo que el pH oral estd por debajo de los
niveles criticos de pH, lo que lleva a una mayor desmineralizacion.

Secuencia Terminar la comida con un alimento protector (p. €j., queso o

nueces) reducira el potencial cariogénico de la comida. Las nueces
proporcionan limpieza mecanica de las superficies de los dientes. El
gueso puede ayudar a neutralizar los acidos y proporciona una fuente
de calcio y fosfatos.

Patron Comer refrigerios frecuentes con alimentos que contienen azlcar
aumenta el riesgo de caries al aumentar la frecuencia de los desafios
acidos y exigir una mayor accion amortiguadora. Ademas, la
combinaciéon de un liquido altamente cariogénico con un alimento
pegajoso con baja cariogenicidad mejora el potencial cariogénico del
liquido.

DISCUSION

Para mantener una O6ptima salud, es fundamental que el organismo reciba diariamente
carbohidratos, proteinas y minerales. Las interrelaciones entre la salud bucal, las practicas
dietéticas, el estado nutricional y la salud general son complejas y multifactoriales. Una nutricion
deficiente puede impactar negativamente en la salud bucal, provocando caries dentales,
enfermedades periodontales, patologias de la mucosa oral y enfermedades infecciosas. La salud
bucal deteriorada puede influir en la seleccién de alimentos y disminuir la ingesta nutricional
adecuada, lo que puede derivar en un estado nutricional deficiente y potenciales enfermedades
sistémicas crdnicas. Identificar y tratar los problemas de salud bucal y nutricional es esencial
para mejorar la salud general y la calidad de vida.(*®)

La colaboracidon entre dietistas y odontdlogos es crucial para identificar, educar y tratar
problemas de salud bucal relacionados con la nutricion. Estas asociaciones mejoran la atencion
dental. La sacarosa, un azlcar dietético comun, es altamente cariogénica; el consumo frecuente
de azucares simples aumenta el riesgo de caries. Este articulo examina el papel del azlcar en la
caries dental, ofrece pautas dietéticas para embarazadas, nifios y adultos, y subraya la
importancia del equipo interprofesional en la prevencién de caries a través de la educacién
dietética.(®)
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Las organizaciones necesitan datos nacionales y globales sobre la epidemiologia de afecciones
bucales comunes para la planificaciéon de politicas. Los azlcares mas comunes en la dieta
incluyen sacarosa, glucosa, fructosa, lactosa y maltosa, siendo la sacarosa la mas cariogénica.
Al evaluar la dieta del paciente, es esencial distinguir entre azlUcares naturales y afadidos. La
teoria de la frecuencia de alimentacién y el riesgo de caries se basa en el equilibrio entre
desmineralizaciéon y remineralizacion del esmalte. Reducir la frecuencia de ingesta de
carbohidratos es crucial para disminuir la desmineralizacién y promover la remineralizacion.(®

Los factores de riesgo de ECC (caries de la primera infancia) incluyen factores microbioldgicos,
dietéticos y ambientales. Aunque prevenible, la ECC es una de las enfermedades infantiles mas
comunes, influenciada por practicas de alimentaciéon inadecuadas, antecedentes
socioecondmicos, falta de educacion de los padres y acceso limitado a la atencién dental. La
salud bucal es vital para la alimentacion, el desarrollo del habla y una autoestima positiva en los
ninos. Reducir la frecuencia y duraciéon del consumo de carbohidratos fermentables esta
respaldado por estudios que demuestran su relaciéon con la caries dental. Los snacks saludables,
como nueces y queso, aportan nutrientes beneficiosos para la salud bucal, como calcio y
proteinas.(?7:28) E| xilitol, un edulcorante anticariogénico, reduce la carga de S. mutans en la
placa dental y saliva, ya que esta bacteria no puede metabolizarlo. Sin embargo, es importante
considerar las dosis y frecuencia de consumo de xilitol para evitar efectos laxantes. Se
recomienda una estrategia integral que combine la reduccién de carbohidratos y la inclusién de
alimentos protectores para prevenir caries y promover la salud bucal.(?®

CONCLUSIONES

En conclusion, la revision bibliografica destaca la influencia significativa de la nutricidn en la
salud dental. La nutricién inadecuada perjudica el crecimiento, el desarrollo cognitivo y la salud
bucal, especialmente en entornos de bajos recursos. La incapacidad de las personas con
demencia para comunicar malestares agrava los problemas orales. La OMS estima que
aproximadamente la mitad de la poblacién mundial sufre de enfermedades bucales, subrayando
la necesidad de recursos fundamentales para el cuidado oral, apoyados por profesionales y la
comunidad. La dieta juega un rol crucial en la salud dental, ya que ciertos alimentos pueden
inducir la caries dental a través de microorganismos que metabolizan azlcares y producen
acidos, erosionando el esmalte dental. Estrategias nutricionales que limiten el consumo de
azUcares y almidones y promuevan alimentos ricos en calcio, junto con el uso de xilitol, son
esenciales para mejorar la salud dental. Es vital educar a profesionales y estudiantes de
odontologia sobre estas estrategias preventivas, diagndsticas y de tratamiento para reducir la
incidencia de caries dental y proteger la salud bucal en general.
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