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El biofilm microbiano de las superficies orales
establece un equilibrio dindmico con las defensas del
hospedero, compatible con la mantencion de la
integridad de los tejidos.

Perturbacion en la composiciony las actividades
metabdlicas de las comunidades del biofilm :

Enfermedades
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Cambios ecoldgicos en el biofilm oral :

Aumento en la proporcion de microorganismos
patogenos,que poseen determinantes estructurales
y enzimaticos mds virulentos que los de
microorganismos asociados a salud.



Caries




La caries es una enfermedad asociada a biofilm
supragingival, ubicado desde el margen gingival
hacia la corona dental.

La caries es producida por la accion de bacterias
acidogénicas y aciddricas:

degradan hidratos de carbono de la dieta y producen
dcidos como resultado de su metabolismo.



La cariogenicidad del biofilm aumenta con :
-la retencion de los nutrientes bacterianos
-la mayor permanencia de los dcidos organicos.

La estructura de biofilm permite que estos acidos
estén mayor tiempo en contacto con la superficie
dental ,provocando el proceso de desmineralizacion.



Caries
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Superficies que pueden ser colonizadas por biofilm
supragingival

Puntos y fisuras de superficies oclusales.

Restauraciones y coronas artificiales.

Aparatos ortoddnticos removibles.

Dentaduras removibles.



Caries

“Caries dentaria es una enfermedad infecciosa,

cronica, bacteriana,transmisible,que afecta a los

tejidos duros del diente y estd determinada por
multiples factores.”



El origen infeccioso y transmisible de la caries fue
comprobado por primera vez
por Fiztgerald y Keyes en estudios
realizados en hamsters en 1960.
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Dorados Albinos



Hamsters dorados+Dieta rica
en Sacarosa=Caries

Hamsters albinos+Dieta sin
sacarosa= No Caries
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Hamster con
Caries



Cultivos puros de un peculiar Streptococciaislado
desde heces y de placa dental de hdmster con caries
fueron inoculados en la cavidad bucal de hamsters
libres de esa bacteria,la enfermedad se transmite.



Progenie de hamsters con y sin caries se comporto
de igual forma que sus padres en relacion a la
enfermedad.

Administracion de Penicilina blogueé la transmision
de la enfermedad entre generaciones.

Hamster nacidos por cesdrea con técnicas asépticas

fueron amamantados de forma cruzada con madres

del grupo opuesto, originando caries en las crias de
las hamster sin caries y viceversa.



El fratamiento con antibidtico sugirio que la
enfermedad era causada por bacterias Gram
positivas.

El peculiar Streptococci que inducia caries en
hdmster alimentados con sacarosa no correspondia a
ninguna especie de Streptococci aceptada por guias
taxondmicas.
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Triada de Keyes modificada por Konig:1987




Fejerskov:1990,un amplio grupo de factores
bioldgicos, socio-econdmicos y culturales interactian
directa o indirectamente en el establecimiento de
microorganismos cariogénicos incluidos en la
comunidad microbiana de la biopelicula dental.



Perzonal factors

Oral eneironmertal factors

Factors that directly contribute ancet 2007:;369:51-54
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Dieta

La dieta es un factor trascendental en la generacion
de la enfermedad.

Los microorganismos cariogénicos requieren
nutrientes necesarios para su metabolismo.

Existe una fuerte asociacion entre hidratos de
carbono fermentables y el proceso de caries.



La exposicion frecuente a H.de fermentables esta
relacionado con un cambio en el biofilm dental,
seleccionando bacterias acidogénicas y acidudricas.

La sacarosa es considerada el H.de C. mas
cariogénico,entre los diferentes azldcares
fermentables de la dieta.

La sacarosa es una azucar refinada,integrada a la
alimentacion de la poblacién mundial en el siglo XIX.



Durante la 2° Guerra Mundial los nifos de ciudades
ocupadas por fuerzas militares, disminuyeron su
prevalencia de caries.

Al finalizar la guerra la prevalencia de caries
reascendid en estos nifios.



Hospedero

Factores que favorecen y Factores que inhiben el
desarrollo de caries.

Dientes

Los dientes ofrecen diferentes superficies para los
microorganismos, molares presentan fosas y fisuras
que permiten el desarrollo de un biofilm de
microorganismos cariogénicos.




Mal posicion de los dientes,textura superficial y
calidad del esmalte.

Saliva

La composiciony el flujo salival influyen en la
generacion de la caries, como también su capacidad

buffer.

Avances en Odontoestomatologia 2006;22-2:125-130



La saliva es un mecanismo de arrastre mecdnico, su
cantidad proporciona las condiciones para que los
microorganismos de la cavidad bucal mantengan o

aumenten su nimero.

Diferentes factores pueden modificar el flujo salival,
entre ellos, medicamentos (antidepresivos,
antihipertensivos),enfermedades de las glandulas
salivales.



Etiologia de la caries




Hipdtesis de placa inespecifica

W.D.Miller en 1891 propuso su teoria
quimico-parasitaria que explicaba el origen de la
caries:

El resultado de la enfermedad se debe a la actividad
conjunta de la microbiota total de la placa.

El dcido producido por las bacteria bucales puede
causar caries.

La hipdtesis no distingue entre placa asociada a
caries, enfermedad periodontal, ni a salud.



Hipdtesis de placa especifica

W.J.Loesche en 1987 propone que:
aunque la placa dental estd formada por una diversa
coleccion de organismos, solo unas pocas especies
estan involucradas activamente en la enfermedad.

Enfoca el control de la enfermedad con medidas
preventivas y tratamientos contra un limitado
ndmero de microorganismos.

J.W.Clarck.Clinical Dentistry.Medical Department.Harper & Row
Publishers,Philadelphia,1987.p 1-13



ipdtesis de Loesche se fundamentc

uatro diferentes tipos de estudios




Estudios de asociacion o prevalencia:
Existen diferencias estadisticas en los niveles de
Streptococcus mutans (S.m.)presentes en placas

obtenidas de sitios con caries activas y sitios libres
de caries.

Estudios longitudinales:

Estudios prospectivos en individuos susceptibles a
caries dental, monitoreando niveles de S.m. antes,
durante y después de desarrollar caries, los
recuentos del microorganismo aumentan
al aparecer la lesion.



Estudios de virulencia:
en modelos animales variando condiciones dietéticas,
ademas de estudios " in vitro".

Estudios de respuesta al tratamiento:
individuos con altos niveles del patdgeno son
tratados para reducir o eliminar el microorganismo,
otro grupo no se trata,comparando la experiencia de
caries en ambos grupos.
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En 1924 Clark, propuso el nombre Streptococcus
mutans a un microorganismo Gram positivo,agrupado
en cadenas, bacilos cortos,no cocos, aislado de
dientes humanos cariados.

En 1968 al comparar la descripcion hecha por
Fitzgerald y Keyes ("streptococci conductor de
caries “aislado desde hamster y ratas) con la
descripcion de Clark, se supo la identidad de la
bacteria involucrada en este proceso infeccioso.



Principales microorganismos
asociadas a caries

Streptococcus spp.
Lactobacillus spp.
Actinomyces spp
e
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Mo, of times clones were recovered from the following subject and site:

Species or phylotype Caries
Healthy Total
Intact enamel White spot lesions Cavitated lesions Dentin
by PF'EF!'D{'QE‘{HE mutans ( kil 1@
— 4 21

25 1 1 ET

—Bifidobacierivm sp. clone CATIT 2 17
Corynebacterium mammichofi 11 11
Abiotrophia defectiva 1 1 5
Lepiotrichia buccalis 1 8
< Actmomyces sp. clone APORT > '53;: 2 ) 1
Fusohacterium avimalis 7
Streplococcus mifis or S, oralis 1 2 1 2 f
—Lactobacillus fementium 6
Neisseria mucosa f f
Streplococcus salivarius 4 1 3
Selenomonas sputigena 1 4 5
Streplococcus mifis biovar 11 2 2 4
Actinomyces gerencseriae 3 1 4
Leptotrichia sp. clone DEDE] 3 1 4
Leptotrichia sp. strain A39FD 1 3 4
Fusohacterium nwcleatum subsp. polymorphiom 4 4
Streplococcus anginoms 1 2 3
Gemella hasmolysans 3 3
Leptotrichia sp. clone BUOA 3 3
Caprocytophaga granulosa 1 2 3
Abiotrophia adiacens 2 2
Gemella sp. stram 933-88 2 2
Additional species or phylotypes” 4 17 13 4 f 43
Total no. of species or phylatypes 11 29 27 13 13 b
No. of novel phylotypes 1 7 2 0 1 10
Total no. of clones S0 S8 bl 4 51 204
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Streptococcus orales

Son cocos Gram positivos agrupados en cadenas
y en pares,catalasa negativos,anaerobios facultativos.

Crecen muy bien en presencia de 5-10% de
Dioxido de Carbono y la temperatura éptima de
crecimiento es entre 35-37° Celsius.

Fermentan hidratos de carbono dando origen a
diversos dcidos:Acido lactico,acético,formico.



La mayoria son comensales y constituyen el mayor
componente de la microbiota bucal.

Al cultivarlos en agar sangre dan origen a distintos
tipos de hemdlisis:a. B 0 y hemdlisis.

Los Streptococcus orales en su mayoria son o
hemoliticos,por ello recibieron el nombre de
Streptococcus viridans.
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Fig. 1. Phylogenetic relationships among 34 Streptococcus species by 16S rRNA gene sequence analysis. Distances were calculated by the

neighbor-joining (NJ) method. Source: Kawamura et al. (108) reproduced by permission.
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Fin de la clase




