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Entrevista al Prof. Alberto Albaladejo.
Catedratico de Ortodoncia de la
Universidad de Salamanca. Presidente
del VII Congreso Internacional de
Ortodoncia y Alineadores (Suedado)

Por DT Spain

Este ano el Congreso Internacio-
nal de Ortodoncia y Alineadores
(SUEDADO) alcanza su VII edi-
cion. ;Qué expectativas tiene des-
pués de este periodo tan complica-
do por la pandemia?.

La tltima edicion se celebro justo an-
tes del inicio de la pandemia y hemos
sido los tinicos que hemos arriesga-
do, trabajado y apostado por ser los
primeros que volveremos a celebrar
presencialmente un evento de Or-
todoncia en el momento que se nos
permita. Hemos tenido que cambiar
las fechas en cuatro ocasiones segin
ha ido avanzando la situacion sanita-
ria. Estamos ilusionados con la idea
de que podra celebrarse finalmente.
El programa y congreso en su totali-
dad lleva organizado desde hace mas
de un afio. Ha sido durisimo tener
que trabajar incesantemente en los
cambios de fecha, pero creo que los
lideres de la Ortodoncia en Espaia
tenfamos la mision de intentar trans-
mitir luz en los momentos ltigubres
que viviamos. Son los momentos di-
ficiles y oscuros donde hay que arri-
mar el hombre, sacar fuerzas para
los compafieros y ser positivos y opti-
mistas acompaiandolos de la valen-
tia y las apuestas dificiles.

Con un gran esfuerzo y riesgo eco-
némico hemos sacado adelante pre-
sencialmente todos los titulos en la
Universidad de Salamanca, y no ha
habido un solo dia en que a través de
redes sociales o diferentes medios
hemos intentado aportar esperanza
con la idea de volver a unirnos en
nuestro congreso. Creo que incluso
a dia de hoy s6lo yo creo en su rea-
lizacion, pero sé que el momento se
aproxima, y serd mi mayor felicidad
poder volver a unir a mis comparne-
ros haciendo lo que més nos gusta,
disfrutar de la Ortodoncia y estar
juntos los unos con los otros.

En las cuatro ediciones anteriores
habéis batido un récord de asisten-
cia en la historia de los congresos
de Ortodoncia en Espafia convir-
tiéndose en el mds multitudinario
al congregar cada aio mas de 1500
personas. ;/Cree que este afio se re-
petira el éxito?.

Asi es, hace cuatro afios el congreso
se convirtié en el evento de Ortodon-
cia que mas asistentes congregé en
un mismo lugar y dia en la historia
de nuestro pais. Llevamos un afio
y medio trabajando en esta edicion
con esmero y de manera personali-
zada cada uno de los detalles que lo

hara un CONGRESO UNICO, lo cual,
unido a la excelente prensa que
estan haciendo los asistentes a la
ediciones anteriores y las ganas de
volver a reunirse y compartir tiempo
con nuestros compaferos de mane-
ra presencial, nos hace pensar que
este afo repetiremos con el lleno y
éxito que se obtuvo los anteriores.

A qué se debe el éxito del Congre-
so que en tan poco tiempo se ha
convertido en referente interna-
cional y en el evento de Ortodon-
cia con mas capacidad de congre-
gacion en nuestro pais y Europa?.
Existia una necesidad de poder
aprender de los mejores ponentes de
nuestra area a precios asequibles. La
buena formacién junto a un elabora-
do programa social no debe valer tan-
to. Yo trabajo, superviso y mimo cada
uno de los detalles de este Congreso
durante todo el afno, y lo hago uno
tras otro con todo mi carifio e ilusién.
Esto le confiere una personalidad es-
pecial que lo hace atractivo y cercano.
Ademas, los Ortodoncistas querian
ver y escuchar nuevas formulas. En
la Ortodoncia, al igual que en cual-
quier campo de la vida, hay que dar
pasos y andar hacia delante, porque
no se quieren tener siempre los mis-
mos estereotipos, y en este sentido el
Congreso esta abierto a cualquier tipo
de mentalidad y vanguardia en la Or-
todoncia, ya sea en el campo docente,
clinico o investigador.

¢Podria hablarnos sobre el progra-
ma cientifico del simposio?

El Congreso trata cada aifio un tnico
tema visto desde diferentes perspecti-
vas. En esta edicion se hablara sobre la
“Ortodoncia, Ortopedia y Alineadores:
Tratamiento en el Paciente Infantil”.
Para ello se contara con los mas re-
putados Ortodoncistas del mundo que
irdn desgranando las udltimas noveda-
des y tecnologias en su aplicacion.

Este afo organiza la ya tradicional
cena de profesores de Ortodoncia
que cumple su sexto afo.

Efectivamente, ya vamos por la sexta
edicién y cada vez son mas los profe-
sores de Ortodoncia que aprovechan
el Simposio para poder asistir a una
cena que intenta crear lazos entre
las diferentes Universidad para re-
saltar las sinergias que se pueden
crear entre ellas. El afio pasado fui-
mos mas de 150 profesores y éste es-
peramos poder superar ese nimero.
Ademads cada vez contamos con mas

profesores que acuden de los dife-
rentes paises de Europa y América.

Usted preside la Sociedad Univer-
sitaria Espanola de Ortodoncia y
Alineadores (SUEDADO), de re-
ciente creacion y que avala cienti-
ficamente al congreso. ;Qué obje-
tivos tiene esta entidad?
SUEDADO nace con la intencién de
crear un foro de comunicaciéon de
toda la formacién ortodéntica es-
pafola, tanto de Universidades pu-
blicas como privadas, para intentar
potenciar e impulsar el &mbito cien-
tifico de la Ortodoncia.

Basandome en mi personalidad y ca-
racter, la formacion y direccion de la
Ortodoncia en Espana debe avanzar
en torno a la unidad y la ayuda entre
las diferentes universidades y compa-
fieros. Desde que llegué al panorama
de la ortodoncia ha sido un objetivo
prioritario intentar crear desde la Uni-
versidad de Salamanca, y ahora desde
SUEDADO sinergias con las diferen-
tes areas de ortodoncia universitaria.

k.

Opino que uno solo llega mas rapido,
pero acompanado llega mas lejos, asi
que es fundamental que nos unamos
los diferentes profesores de ortodon-
cia de las facultades de Odontologia
entorno a una sociedad para hacer
aun mas grande y fuerte la ortodon-
cia espafiola. Tenemos que ayudar-
nos, apoyarnos y tender una mano
en los momentos de inicio de master,
lineas de investigacion, creacion de
grados, etcétera. L.os que tenemos
bagaje y experiencia en otros campos
tenemos que ayudar a los nuevos en
el lanzamiento de los suyos con nues-
tra presencia y nuestra ayuda.

La formaciéon en ortodoncia no se
debe ver como una rivalidad entre
diferentes universidades, sino como
un unico conjunto donde todos ti-
ramos del carro en la misma direc-
cion. Cuando llegué me encontré un
panorama de facultades y profesores
muy independientes. Llevo muchos
afos realizando una labor titdnica en
crear lazos de uniéon con cada profe-
sor de ortodoncia de este pais, ahora
ha llegado el momento de plasmarla
en la creaciéon de una nueva sociedad
que nos represente, SUEDADO.

¢Quisiera anadir algin otro co-
mentario?

Sélo decir que cualquier persona que
le interese o ame la Ortodoncia es
bienvenido en este evento donde Orto-
doncia, arte, danza y diversion se dan
la mano para ofrecer un CONGRESO
UNICO. ;Os espero en Madrid!.

Dr. Alberto Albaladejo durante la tiltima edicion del Simposio de Ortodoncia.
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No hay futuro para los que
se aferran al pasado (II)

Articulo de opinion

En el ailo 2000, diez ortodoncistas,
relacionados con el mundo acadé-
mico, fuimos invitados por Align Te-
chnology a un primer encuentro en
la Clinica Carriere (Barcelona), con
lo que entonces se nos anunciaba
como la Ortodoncia del Futuro, to-
talmente invisible.

La mayoria de los profesores uni-
versitarios, que fueron invitados al
evento, declinaron su asistencia en
segundas personas, y de los asisten-
tes, ninguno utilizé la técnica, salvo
el autor de este escrito, quién ade-
mas de ponerlo en practica como
una herramienta terapéutica mas
del armamentario ortodéncico, co-
mencé a ensefiarlo en la Universi-
dad, incluyendo el Sistema Invisa-
lign en el programa de formacion
postgraduada del Master de Orto-
doncia y Ortopedia Dento Facial,

Figura 1. Caso 1.

Figura 3. Caso 1.

desde hace 29 afios, siendo el primer
posgrado con acuerdo Universitario
de Formacion con Invislaign.

En el 2001, invitamos a Boyd, a Ma-
drid, donde imparti6 un primer cur-
so de certificacion en la técnica In-
visalign.

Con la perspectiva de explorar nue-
vos horizontes, asisti a la Cumbre
Mundial de Invisalign en el afio
2002 en las Vegas, donde ya se
presentaron trabajos de investiga-
cion desarrollados en Universidades
como Florida (Tim Wheeler) o la
del pacifico (A. Dugoni) y resultados
clinicos obtenidos por ortodoncistas
que por aquel entonces, contaban
con mas de 90.000 casos tratados
con el Sistema Invisalign, llegando
en el 2021 a mas de 10 millones de
pacientes.

Figura 2. Caso 1.

Figura 4. Caso 1.

Prof. Juan Carlos Rivero
Lesmes

Director Master Ortodoncia HM-
CEU

Director Master Ortodoncia La
Salle

Director Master Ortodoncia
Transparente. Sistema Invisalign

En el 2003, publicAbamos un arti-
culo de opiniéon donde citibamos a
John Stuart Mill (1806-1873) cuando
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Figura 5. Caso 1.
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Figura 7. Caso 1.

decia que “el principal obstaculo
para el avance de la humanidad es
la fuerza de la costumbre del propio
ser humano”.

Con una visién retrospectiva y con
la experiencia de conocer el Sistema
Invisalign desde sus inicios y desde
la base, he venido participando en
estudios piloto, estudios cientificos y
colaborando como Key Note Opinién
Leader y Consultor Experto del Eu-
ropean Advisory Board Council, asi
como compartiendo ideas y proyec-
tos con John Morton (Bioingeniero
Jefe y maximo responsable I+D de
Invisalign).

Es por ello que, en la SEDO 2008 en
Malaga el Dr. Ceballos, presidente de
la Reunién, nos animé al Prof. Travesi
y a mi mismo, a hablar de Invisalign.
Alli tuvimos la ocasiéon de exponer
nuestra experiencia clinica, y presen-
tamos las ventajas e inconvenientes de
la técnica, en base a los casos clinicos
que habiamos tratado hasta la fecha
con Invisalign, siendo recibido nues-
tro mensaje con mucho escepticismo
por gran parte de la audiencia.

En la reuniéon de la SEDO 2013 en
Oviedo, el Dr. Moriyén Uria, presi-
dente de la comisién cientifica, me
invito a participar en el programa
para hablar de Invisalign. Titulé la
conferencia, “Predictibilidad del Sis-
tema Invisalign: superando nuestras
expectativas”. Entonces tuve oca-

Figura 8. Caso 1.

sion de presentar resultados cien-
tificos en relacion a la fiabilidad de
la herramienta y predictibilidad del
Sistema a largo plazo. Ya en ese mo-
mento la ponencia fue recibida con
bastante impacto, al verse las posibi-
lidades de tratamiento clinico con ri-
gor cientifico y las terminaciones de
los casos con magnificos resultados.

En el momento actual, puedo decir
que, en nuestra querida profesion se
vienen utilizando innumerables apa-
ratologias, sin haber sido contrasta-
das con el suficiente rigor cientifico
que cualquier acto médico, o proce-
dimiento terapéutico, deberia supe-
rar. Se han seguido maneras de ac-
tuacion con aparatos, basandose en
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dogmas de fe y en la practica clinica
de nuestros maestros.

Es cierto que, mads vale lo seguro
que lo incierto del porvenir y, en
nuestra practica profesional, no de-
bemos poner en riesgo la salud de
nuestros pacientes, por probar cual-
quier tipo de artilugios y a dia de
hoy, se siguen proponiendo procedi-
mientos y aparatologias (Minitorni-
llos, TADS, Disyunciones en adultos,
Brackets, Alineadores, etc.) que se
venden como milagrosos, sin la su-
ficiente evidencia clinica y menos
aun, evidencia cientifica.

También es cierto que, sin una espe-
cial disposicién a conocer e indagar

Figura 2. Caso 2.

en ideas novedosas, la tecnologia y
la ciencia no avanzarian nunca, pero
no se puede pedir a la Ortodoncia
Transparente (Sistema Invisalign) lo
que no se ha pedido a ninguna otra
técnica o ningun otro procedimiento
de los que, actualmente, se mues-
tran como lo méas avanzado.

Por otra parte, es sorprendente que
compaiieros ortodoncistas del mun-
do universitario y de sociedades
cientificas y profesionales, criticaran
ferozmente al Sistema Invisalign du-
rante muchos anos, y ahora alaben y
ensalcen las virtudes de otras técni-
cas 0 marcas comerciales, sin tener
aun suficiente experiencia clinica,
ni recorrido en el tiempo como para
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Figura 3. Caso 2.

Figura 5. Caso 2.

Figura 7. Caso 2.

poder contrastar resultados a corto
y, mucho menos, a largo plazo.

El fallo cometido por los colectivos
profesionales ha sido el considerar
a la Ortodoncia Transparente como
una técnica facil, cuando la tecnolo-
gia que hay detras debe estar al servi-
cio del conocimiento y no a la inver-
sa, ya que para manejarla se precisa

de una sé6lida formacion ortodéncica
y experiencia profesional, al igual
que para realizar cualquier otro tipo
de tratamiento de ortodoncia.

Lamentablemente, al banalizarse la
Ortodoncia Transparente, ha caido en
manos de empresas y profesionales
sin escrupulos, primando tinicamen-
te los intereses comerciales, dando

Figura 4. Caso 2.

Figura 6. Caso 2.
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una imagen lamentable de nuestra
profesion, pero sobre todo, repercu-
tiendo negativamente en la salud de
los pacientes, pues muchos de ellos
llegan a pensar en la posibilidad de
tratarse por si mismos en casa.

En estos momentos, con el furor de
la Ortodoncia Transparente todo pa-
rece sencillo, y se confia a la Inteli-

gencia Artificial y a los Flujos Digita-
les la importancia de todo lo que ha-
cemos, hasta la capacidad de pensar
y decidir. Y aqui radica el principal
error, pues el profesional con cono-
cimiento y experiencia siempre sera
necesario para aplicar la secuencia
biomecéanica necesaria para lograr
la Excelencia en los resultados clini-
Cos.



" CURAPROX

i ..

I ‘ - ; ‘ . ..

Cepillos interdentales

Con filamentos Curen® para una limpiez:

completa entre los dientes y alambre.

Cepillo CS 5460 Ortho

Con ranura especial disenado para
pacientes con brackets.

Cepillo CS Single
Con un solo penacho para zonas
de dificil acceso y el surco gingival.

f;,.'."f'- .
r

§ off

/

(@curaproxspain |
WWW.CUraprox.es



av

6 Noticias

DENTAL TRIBUNE Spain

TheraBase Ca

TheraBase Ca es una base/liner
de curado dual que libera calcio.
TheraBase Ca contiene MDP, se ad-
hiere quimicamente a la estructura

dental y utiliza la tecnologia THERA.
Es radiopaco y permite una identifi-
cacion eficaz en radiografias. Su ca-
pacidad de curado dual asegura que
el material frague incluso en restau-
raciones profundas donde la luz no
puede llegar.

El 27% de la
poblacion considera
la salud bucodental
cOomo una cuestion
meramente estética

Por DT Spain

La boca cumple funciones tan im-
portantes en el cuerpo humano
como la masticacion y la deglucion,
y esta estrechamente vinculada con
la digestion y la respiracion. Su esta-
do también influye directamente en
la fonética, permitiendo (o no) una
correcta pronunciacion.
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En este sentido, la salud bucoden-
tal estd directamente relacionada
con la salud general. De hecho, una
mala salud oral puede empeorar o
provocar varias enfermedades sis-
témicas. Esto se debe a que las bac-
terias responsables de las patologias
bucodentales pasan al torrente san-
guineo y llegan a 6rganos como el
corazon, rifiones, pancreas, incluso
pueden atravesar la placenta en mu-
jeres embarazadas. Si esto sucede,
se pueden desarrollar enfermedades
cardiacas, pulmonares, renales, dia-
betes o partos prematuros.

Sin embargo, a pesar de la impor-
tancia que tiene la salud bucoden-
tal, el Libro Blanco de la Salud Oral
2020 refleja que, para el 27% de la
poblacién, se trata de una cuestion
meramente estética.

“Esta percepcion erronea se debe, en
gran parte, a los continuos mensajes
publicitarios que reciben los ciuda-
danos sobre implantes, blanquea-
mientos dentales y ortodoncias invi-
sibles”, declara el Dr. Oscar Castro
Reino, presidente del Consejo Gene-
ral de Dentistas. Se intenta vender
un ideal de belleza, pero en ningin
momento se habla de aspectos tan
importantes como la higiene buco-
dental, caries, problemas temporo-
mandibulares, periodontitis, etc.

Ademas, tanto en los medios de co-
municaciéon como en las redes so-
ciales, se publicitan tratamientos
estéticos como si no tuvieran nin-
guna repercusion en la salud oral y
pudieran aplicarse a todas las per-
sonas por igual, cuando no es asi.
Antes de realizarse cualquier tra-
tamiento bucodental, es necesario
acudir a un dentista, quien hara una
revision, determinara el diagndstico
e indicara el tratamiento personali-
zado para cada paciente. Del mismo
modo, hara un seguimiento de todo
el proceso para comprobar que se
desarrolla con normalidad.

“Una sonrisa sana y cuidada es nues-
tra carta de presentacion y nos aporta
autoestima y confianza. Desde la Or-
ganizacion Colegial insistimos en que
los tratamientos estéticos son seguros
siempre y cuando sean realizados por
dentistas expertos en esta materia.
Comprar determinados productos
por internet, por ejemplo, alineado-
res invisibles, férulas o blanqueado-
res dentales y aplicarlos en el propio
domicilio sin supervision facultativa,
puede conllevar graves riesgos para
la salud bucodental, como daiios en el
esmalte, sensibilidad dental, lesiones
en las encias, problemas mandibula-
resy, a veces, pérdida de los dientes”,
afirma el Dr. Castro.
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El 46% de los padres piensan
que sus hijos no tienen ningun
problema bucodental

Se recomienda acudir a revision odontolégica una vez al afio y siempre que se detecte alguna

I a realidad es que entre el 80 y el 90% de las caries no han recibido el tratamiento necesario.

anomalia en la cavidad oral.

Por DT Spain

El Libro Blanco del Consejo General
de Dentistas y la Fundacion Dental
Espafiola refleja que el 46% de los pa-
dres considera que sus hijos no tienen
ningin problema de salud oral. Sin
embargo, en Espaiia, el 31% de los ni-
nos menores de 6 afios tiene caries. Es
decir, 7 millones de dientes de leche
estan afectados. Ademas, entre el 80 y
el 90% de las caries no ha recibido el
tratamiento necesario.

Esta encuesta poblacional también
seflala que solo el 71% de los padres
afirma haber llevado a su hijo al
dentista en el ultimo afio, una cifra
que desciende con respecto a 2015,
cuando era del 82%. Es especial-
mente preocupante que, en el gru-
po de 2 a 6 afios, solo el 32% ha ido
alguna vez a revision odontolégica.

El Consejo General de Dentistas re-
cuerda la importancia que tienen los

dientes de leche por varias razones:
son imprescindibles para la masti-
cacion y deglucion, actiian de guia y
guardan el espacio para los dientes
permanentes que saldrdn maés tarde,
permiten una correcta pronuncia-
cion y tienen un papel muy relevan-
te en la autoestima del nifio.

Ademas, hay que desterrar laidea de
que no hay que tratar las caries de
los dientes de leche porque se van a
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caer. Si no se tratan, pueden originar
infecciones, provocar la pérdida del
diente y crear problemas posterio-
res. De hecho, las bacterias de las
caries de los dientes de leche pueden
afectar a los dientes definitivos, pro-
duciendo caries también en estos.
Por eso se recomienda iniciar las re-
visiones odontolégicas a partir del
primer afio de vida, para detectar
caries tempranas. En algunos casos,
el dentista aplicara selladores de resi-
na en las fisuras de algunos molares
para evitar la aparicion del 70-80% de
las caries. Estos selladores convierten
la fisura en una superficie lisa, facili-
tando su limpieza y dificultando que
crezcan las bacterias. En aquellos
niflos que presenten mas riesgos de
caries, el facultativo decidira si tam-
bién es necesario aplicar un barniz de
flior para proteger los dientes.
Asimismo, es aconsejable acudir al
dentista si se observan anomalias
en la erupcion de los dientes, pues
muchas veces se adelantan o se re-
trasan mas de la cuenta, o salen los
definitivos sin que se hayan caido los
de leche. LLa mayoria de las veces, si
se detecta a tiempo, el problema tie-
ne facil solucion.

Un buen momento para ir a revision
es después de las vacaciones, antes
de empezar el colegio. Durante el ve-
rano se suele descuidar la higiene bu-
codental y el dentista podra detectar y
tratar las pequenas caries que hayan
aparecido. Hacerlo estos dias evitara
el absentismo escolar y laboral.

LA IMPORTANCIA DE UNOS HA-

BITOS SALUDABLES

Para evitar la caries es fundamental

mantener unos habitos adecuados de

cepillado dental y de alimentacion.

e Antes de que erupcione el pri-
mer diente, se aconseja limpiar
las encias del bebé con una gasa
humedecida con agua.

e Desde que aparece el primer
diente de leche, alrededor de los
6-8 meses de edad, es muy reco-
mendable empezar a limpiarlos
con un cepillo pediatrico, con
una minima cantidad de pasta
dentifrica fluorada (tamafio de
un grano de arroz).

e A partir de los 3 ailos de edad,
deben realizarse, al menos, dos
cepillados al dia con pasta fluo-
rada (cantidad equivalente a un
guisante), uno por la mafana y
otro antes de irse a dormir. Has-
ta esta edad, el cepillado debe
ser efectuado por los padres.

e Entre los 4 anos y los 6, el nifio
debe aprender a cepillarse bajo
supervision.

e En la etapa de los 6 a los 12 afios
se completa la denticion perma-
nente, por lo que es sumamente
importante reforzar la higiene
dental. Se aconseja cepillar los
dientes con pasta fluorada (tama-
filo de un garbanzo) después de
las comidas o, como minimo, por
la mafnana y por la noche, duran-
te dos minutos. Ademas, en estas
edades pueden aparecer proble-
mas de malposicion dentaria que
el dentista debera valorar.

En cuanto a la alimentacion, es reco-

mendable seguir una dieta equilibra-

da, rica en frutas, verduras, pescados y

aceite de oliva, minimizando el consu-

mo de azicares y grasas.
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En verano, el aumento de
bacterias patogenas en

la boca puede provocar
problemas bucodentales

Por DT Spain

En verano se suele producir un au-
mento de las bacterias patégenas en
la boca debido al cambio de hébitos
diarios. La relajacion en la higiene
oral, el aumento del consumo de
azucar, el alcohol y la exposicion al
sol, son factores que incrementan el
riesgo de sufrir patologias bucoden-
tales en verano.

En la cavidad oral siempre hay mi-
llones de bacterias. Las bacterias
“amigas” predominan y tienen bajo
control a las bacterias patégenas que
son las que pueden producir caries,
enfermedad periodontal o mal alien-
to (halitosis). Sin embargo, se puede
dar un desequilibrio que se denomi-
na dishiosis, produciéndose un au-
mento de las bacterias “enemigas”.
Este desequilibrio entre bacterias
saludables y patégenas es mas pro-
penso en verano por varios motivos:

e Relajacion de los hdabitos de
higiene, debido a la mayor fre-
cuencia de comidas fuera de
casa. Es importante seguir la
rutina diaria de higiene oral, ce-
pillandose los dientes con pasta
dentifrica fluorada, al menos,
dos veces al dia o después de
cada comida principal. En los
casos en los que no pueda rea-
lizarse el cepillado después de
comer, excepcionalmente, se
puede mascar chicles sin aztcar
y con xilitol. No hay que olvidar
utilizar seda dental o cepillo in-
terdental, una vez al dia para
llegar a las zonas donde el cepi-
1lo no puede hacerlo.

e (Cambio de alimentacién. En
verano se suelen consumir mas
productos azucarados, inclu-
yendo bebidas carbonatadas, asi
como alimentos mas grasos y al-
cohol, lo que incrementa la pro-
porcion de bacterias patégenas.

e La exposicion al sol es otro de
los factores principales que fa-
vorecen la acciéon bacteriana,
provocando una mayor seque-
dad en la boca y las mucosas.

Para prevenir posibles problemas
orales en verano, desde el Consejo
General de Dentistas se aconseja
mantener la rutina de higiene con
cepillado y pasta fluorada, asi como
la higiene interdental. De igual for-
ma, se debe evitar los azticares y be-
bidas carbonatadas, sobre todo, si se
consumen fuera de casa. También es
importante la hidratacién constante,
beber abundantes liquidos (preferi-
blemente agua) y evitar el consumo
de alcohol. Asimismo, se recomien-
da realizar una visita al dentista y no
esperar a después del verano.

Ademas de todos estos problemas de
origen bacteriano, el verano es tam-
bién una estacion de riesgo para los
traumatismos dentales, por lo que es
aconsejable usar protector bucal en
los deportes de contacto. [gualmen-
te, al aumentar la exposicion solar,
se recomienda usar protector labial
para evitar posibles lesiones graves,
como puede ser el cancer de labio.
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