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La caries dental es la enfermedad cronica mas prevalente del mundo. Datos publicados
en el informe “Diagnodstico nacional de salud bucal de los nifios y nifias de 2 y 4 afios .Chile
2007-2010” muestran que los nifios de 2 afios tienen una prevalencia de caries de alrededor
de 17% y un indice ceod (nimero de dientes afectados por caries) de 0,46 en el pais. El
mismo estudio muestra una prevalencia de 50% para los nifios de 4 afios con un indice
ceod de 2,25. Los datos nacionales para la poblacion de nifios de 6 afios publicados por
Soto el afio 2007, muestran una prevalencia de 70% y un indice ceod de 3,71. En el adulto,
estudios sefialan que casi el 100% ha tenido o tiene al menos una lesién de caries. Si se
analizan estos datos por nivel socioeconomico se repite que el nivel socioeconémico medio
y bajo presentan mayor prevalencia y severidad de caries, relevando la importancia de los
determinantes sociales en la manifestacion de la enfermedad.

El enfoque restaurador no ha tenido éxito en el manejo de la enfermedad, por lo
que controlar los factores de riesgo y potenciar los factores protectores, son acciones
fundamentales para controlar y tratar la enfermedad de caries.

Uno de esos factores protectores es el uso de fluoruros para la prevencion y tratamiento
de lesiones de caries. Se ha demostrado que el mecanismo de accion terapéutico que tiene
el fluoruro es tépico, es decir necesita estar en contacto con la estructura dentaria para
ejercer su accion de inhibir la desmineralizacion o de promover la remineralizacion del diente.

La Revista Médica de Chile ha publicado un articulo que concluye en sefalar los
efectos nocivos para la salud general que tiene el consumo de fluoruros y la ineficacia de la
fluoruracién del agua potable en el control de caries. Ademas recomienda el uso de productos
de higiene dental con cantidades necesarias, pero minimas de fluoruro, y también capacitar a
los profesionales del las areas de educacion y salud respecto a las consecuencias adversas
de la ingesta de fluoruros™.

A nuestro juicio y también de la evidencia cientifica disponible, nos parece peligroso
realizar estas aseveraciones y recomendaciones, ya que pueden confundir tanto a los
profesionales de la salud como al publico general. Se debe tener en cuenta la existencia de
analisis sesgados y desinformados que existen en otros canales de informacion, pero una
revista cientifica juega otro papel y los alcances son distintos.

Respecto a los efectos nocivos para la salud general, entre varias y serias revisiones de la
literatura cientifica, el Consejo de Salud General e Investigacion Médica de Australia sefiala
en una publicaciéon del 2017, que efectivamente el consumo de fluoruros esta vinculado a
la aparicion de fluorosis moderada a leve, pero que esto no reviste ni un problema funcional
ni estético para los dientes. Respecto a la relacion del consumo de agua fluorurada con
cancer, sindrome de Down, funcién cognitiva y coeficiente intelectual, mortalidad, afecciones
esqueletales, musculares o funcion tiroidea, la evaluacion de la evidencia no encuentra
ningun tipo de asociacién®. Respecto a las afecciones dermatolégicas descritas en el
articulo como el desarrollo de fluoroderma, solo existe una publicaciéon en Pubmed y es del
afio 1979®). Por otro lado el reporte del Public Health England del afio 2018 respecto a la
fluoracion del agua potable en ese pais, concluye que esta medida poblacional es efectiva
en la reduccion de lesiones de caries y que no existe evidencia que asocie la fluoracion del
agua potable con mayor prevalencia de fracturas de cadera, sindrome de Down, litiasis renal,
cancer de vejiga u osteosarcoma “.

Otro estudio realizado en Nueva Zelanda, que sigue una cohorte de individuos por 38
afios sefiala que no existen diferencias en el coeficiente intelectual entre personas que
estaban expuestas a fluoruros sistémicos comparado con otras que no lo estaban, por lo que
rechaza la aseveracién que la fluoracion del agua potable es potencialmente neurotdxica®.

Otro estudio critica la publicacién de una relacién entre consumo de agua fluorurada
e hipotiroidismo, sefialando que el estudio publicado no ajusta variables confundentes y
que probablemente la relacion con el hipotiroidismo sea con la condicion de deprivaciéon
de los pacientes incluidos en el analisis. Ademas sefiala que este tipo de especulaciones
probablemente pueden resultar en una ansiedad del publico general ante esta medida de
salud publica®.

Respecto al efecto de la fluoruracién del agua potable en el control de la caries dental,
existe alguna controversia. La publicacion del NHMRC es enfatica en sefalar que la
fluoruracién del agua potable reduce la prevalencia de caries entre un 26-44% en nifios®.

06 | Rev. Clin. Periodoncia Implantol. Rehabil. Oral Vol. 12(1); 06-07, 2019



Consecuencias de la fluoracién del agua potable en la salud humana, mas alla del alarmismo.

Por otro lado, una revisién Cochrane sefiala que hay muy pocas pruebas
contemporaneas que cumplan los criterios de inclusion de la revision que
hayan evaluado la efectividad de la fluoracién del agua para la prevencién
de las caries y que no hay informacién suficiente para determinar el efecto
de interrumpir los programas de fluoracion del agua sobre los niveles de
caries de la poblacion. Cabe sefalar que esta publicacién entrega sus
conclusiones con estudios antiguos, dejando mucha evidencia actual sin
analizar™. Es por esto que otra publicacion es critica con la metodologia
de la revision Cochrane, sefialando que esas limitaciones del disefio del
estudio no permiten comprobar el efecto real que tendria la fluoruracion
del agua potable en el control de caries dental, ya que dejan una gran
cantidad de evidencia sin analizar®.

Por ultimo existe una publicacion del afio 2018 en el que comprueba
que la fluoracién del agua potable es efectiva en la prevencién de caries
de nifios y adolescentes de Estados Unidos, teniendo especial efecto
preventivo en denticion primaria®. Ademas la Asociacion Americana de
Investigacion Dental el mismo afio, declara que la fluoracién del agua
potable es una medida de salud publica, segura, efectiva, barata y que
incluso en algunas comunidades reduce inequidades en salud oral'?.

En nuestro pais, efectivamente podriamos discutir el alcance de esta
medida de Salud Pubica considerando la cantidad de agua de la llave

que consumimos y como este consumo varia en las distintas regiones de
Chile. Considerando la masificacion del uso de pasta dental fluoruradas,
responsable de la baja en todo el mundo de la prevalencia de caries
dental, insistimos que podriamos evaluar el efecto en caries dental hoy,
pero eso es muy distinto a confundir a la opinién publica profesional y
usuaria al sefialar que esta medida es peligrosa para la poblaciéon y que
debemos usar lo menos posible elementos fluorurados. No hay sustento
cientifico serio que nos impulse en ese sentido.

Los niveles de caries en nuestro pais son altos y necesitamos que
como profesionales de la salud estemos alineados en el manejo de los
factores de riesgo de caries como dieta saludable e higiene, entre otros.
Y auin cuando el uso de fluoruros no es la solucién Unica contra las caries,
si es muy efectivo en el control y tratamiento de la enfermedad de caries
dental.

Nota: El 30 de Agosto del 2017 esta carta al editor fue enviada a la
Revista Médica de Chile para ser publicada. El 12 de Noviembre del 2018
fuimos informados que la carta no seria publicada por dicha revista. Dado
que consideramos importante informar a la comunidad cientifica respecto
lo sefialado en la publicacién aludida, es que decidimos publicarla en la
Revista Clinica de Periodoncia, Implantologia y Rehabilitacion Oral.
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