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Resumen 

Uno de los factores predominantes en el origen y progresión de la caries, es la dieta rica 

en carbohidratos perjudiciales, que aportan energía pero con escasos nutrientes, 

aumentando así el riesgo de desarrollar enfermedades sistémicas; su característica 

cariogénica, se determina por sus propiedades físicas, ácidas, composición, además de la 

forma, cantidad, frecuencia y cronología de consumo, complementándose  con la 

presencia de bacterias, carbohidratos fermentables y el tiempo que permanece sobre una 

superficie dental, todos actuando de manera simultánea causando la desmineralización, 

pérdida de superficie, y por ende caries.3,4,5 El S. mutans, es uno de los microorganismos 

presentes en el desarrollo de lesiones cariosas, el cual puede ser obtenido por vía directa 

entre madre e hijo.6 El excesivo consumo de carbohidratos favorecen la disminución de 

minerales, y el incremento de placa bacteriana invadida por estreptococos mutans y 

lactobacilos, que presentan mayor resistencia al ambiente ácido que se ha creado, 

colonizando la superficie.9,10 Se considera que las propiedades que posee la leche natural, 

no son tan perjudiciales para la estructura dental, sin embargo, aquellos con azúcares 

añadidos, contiene sacarosa, uno de los componentes con mayor característica 

cariogénica al ser fermentable, disminuir el pH y dando mayor fuerza a las bacterias de 

la microflora. 22,23 Se conoce que cuando los infantes consumen alimentos o bebidas con 

gran cantidad de azúcar, sus niveles de energía incrementan en gran cantidad, sin 

embargo, es de corta duración, pues se procesa de manera ágil, quedando un sentimiento 

de saciedad en el consumidor, transformándose en molestias, para tratar de llenar el vacío 

que quedó.24 A más de los azúcares, el consumo de ácidos y cítricos resulta en 

consecuencias para la cavidad oral del infante, como sensibilidad, decoloración, al haber 

exposición de dentina y  grietas, que si no son tratadas a tiempo, pueden desenvolver en 

patologías invasivas.26, 27 Conclusión: Se debe intentar disminuir los carbohidratos 

desfavorables, bebidas azucaradas y todo tipo de comida perjudicial, aumentando la 

ingesta de frutas y verduras saludables, con medición, pues todo en exceso es malo, pero 

si le da un correcto consumo, se verá reflejada en una vida saludable y feliz, para los niños 

tanto como para los padres de familia y el círculo en general, porque un niño sano, es un 

niño feliz.25 

  



 

 

INTRODUCCIÓN 

 

Los primeros años de vida, corresponden a los más importantes, al formar las bases de 

cada individuo en cuanto físicas como emocionales. Por eso, es relevante centrarse en la 

primera infancia, inculcar buenas costumbres desde un inicio, con buenos hábitos 

alimenticios y nutricionales, para construir una vida saludable.1  

La alimentación contribuye al desarrollo cognitivo y proceso de aprendizaje, de ahí, la 

necesidad de un sustento correcto de acuerdo a su edad, necesidades físicas y fisiológicas. 

Para captar la atención, se requiere atraer por medio de los sentidos, en donde, los 

productos industrializados que no aportan gran ayuda al ser consumidos, son de superior 

interés, ya sea por su presentación o sabor, incrementando su adquisición, disminuyendo 

el consumo de las frutas y legumbres, y por consecuencia, los nutrientes y vitaminas 

necesarias.1 

La prevalencia de caries en dentición decidua representa una de las enfermedades más 

predominantes a nivel mundial, con una procedencia multifactorial, donde intervienen 

ciertos causantes.2 Su presencia puede ocasionar dolor, incomodidad, pérdida prematura 

y gran riesgo de efectos desfavorables en la dentición permanente y por ende en la vida 

continua del infante.3 

Uno de los factores determinantes y favorecedores del origen y progresión de la caries, 

corresponde a la dieta rica en carbohidratos perjudiciales, que aportan energía pero con 

escasos nutrientes, aumentando así el riesgo de desarrollar enfermedades sistémicas; su 

característica cariogénica, se determina por sus propiedades físicas, ácidas, composición, 

además de la forma, cantidad, frecuencia y cronología de consumo. Lo cual se 

complementa con la presencia de bacterias, carbohidratos fermentables y el tiempo que 

permanece sobre una superficie dental, todos actuando de manera simultánea causando la 

desmineralización, pérdida de superficie, y por ende caries.3,4,5 

Los alimentos que están al alcance de la sociedad es muy diversa, por ello es necesario 

que los padres de familia lleven una educación correcta con respecto a costumbres y 

hábitos alimenticios adecuados, ya que, todo lo que consumen actúa de manera diferente 

en el organismo; también es necesario tratar de disminuir a gran nivel la frecuencia de 

azúcares en la primera infancia, por medio de un buen ejemplo que conlleve hábitos 

saludables, puesto que dentro del núcleo familiar, “los niños, oyen lo que dices, algunos 

hacen lo que dices, pero todos, hacen lo que haces”, una realidad manifestada por la 

Psicól. Katleen Casey Theisen.2 

El progreso de la enfermedad cariosa también es interacción de los microorganismo, uno 

de más renombre, es el Streptococcus mutans, el cual puede ser adquirido de manera 

directa por sus progenitoras, ya que, al tener mayor concentración en la saliva de esta 

bacteria, aumentan la posibilidad de que sus hijos la adquieren prematuramente y en 

mayor cantidad que aquellos niños cuyas madres presentaban niveles bajos.6 



 

 

 

Para inculcar una vida saludable desde edades tempranas, que garantice un bienestar 

físico y mental, se requiere de información actual y conveniente, que provengan de 

organizaciones que aportan positivamente a la humanidad, como la Organización 

Mundial de la Salud (OMS), el Comité Científico Asesor en Nutrición (SACN) y Dietary 

Guidelines Advisory Committee, cuyo objetivo es proporcionar un mejor estilo de vida, 

más saludable; que llega a la sociedad por medio de las instituciones de salud pública, 

privadas y medios de comunicación, y con su acceso, ser mediadores a cada hogar.7 

 

DESARROLLO 

 

Es muy importante proporcionar los nutrientes necesarios al cuerpo humano a base de 

una correcta alimentación, desde un inicio, que pueda conformar las defensas necesarias 

para contrarrestar situaciones no saludables que atenten en su desarrollo. Uno de los 

cuidados que se deben acatar, es la salud bucal, que debe empezar desde la primera 

erupción, que va a partir normalmente desde los 6 a 7 meses, donde ya se debe 

implementar medios de limpieza, que se van complementando con el avance de la edad.8
 

Se conoce que en la actualidad, existe gran accesibilidad a alimentos y bebidas 

procesados, condimentados y sobre todo azucarados, los cuales están compuestos de 

elementos y preservantes,  que les asignen longevidad en su consumo, haciendo de ellos, 

más ácidos y dulces siendo más dañinos para la salud, afectando en primera instancia la 

cavidad bucal, que al interactuar con ciertas propiedades, resulta en consecuencias 

desfavorables en las piezas dentales como erosiones y lesiones cariosas.9 

Dentro de la dieta, uno de los factores que deben ser controlados, es el consumo de azúcar 

libre, que se recomienda no exceder el 10% de su consumo diario, ante ello,  la AGD, 

sugiere que los niños limiten la ingesta de azúcar a 6 cucharaditas por día, aunque, es 

preferible, que se reduzca a 3, para mayor seguridad.8 

La ingesta de ciertos alimentos, depende mucho del medio en el que se rodean, ya sea 

cultural, social, económico; factores como el estado de ánimo, salud, composición, 

marketing, comodidad, entre otros; siendo necesario crear un ambiente saludable para el 

crecimiento de los infantes y así prevenir patologías posteriores.10 

 

Agentes etiológicos 

Para que inicie la desmineralización de superficies dentales, requiere de la interacción de 

ciertos elementos en conjunto.8 

 



 

 

- Morfología dental: algunas piezas presentan estructuras que favorecen la 

acumulación de placa y por ende la formación de biofilm, esta característica es 

mayormente predisponente en la dentición decidua, como los profundos surcos, 

fisuras y fosas; zonas interproximales, piezas con posición inusual; también las 

áreas no naturales, como aparatos ortodónticos, restauraciones inadecuadas, etc.8  

 

- Saliva: Es secretado por las glándulas salivales, un líquido glutinoso con pH 

mayor a 7 (alcalino), que actúa protegiendo los tejidos dentales del medio ácido.8  

 

- Microorganismos cariogénicos: Representan uno de los elementos principales 

para el inicio y avance de lesiones cariosas, donde actúan induciendo el proceso 

de desmineralización del esmalte dental y dentina, al disminuir el pH, exponiendo 

a un nivel de 5,7 y 6,2 respectivamente. Su acción se incrementa al existir 

deficiente higiene bucal y alto consumo de azúcares.8  

 

Se pueden encontrar la presencia de Streptococcus mutans/sobrinus, 

Lactobacillus, y Actinomyces, pero el S. mutans representa gran amenaza, al ser 

más propenso a adherirse y reproducirse, gracias a los carbohidratos, que le 

facilitan esa característica, permitiéndole producir ácidos y polisacáridos. En caso 

de no haber un cepillado dental dentro de las 24 horas, este microorganismo, 

disminuye el pH salival drásticamente a 4.2, dando inicio a la desmineralización 

de los tejidos duros de las piezas dentales. Estos microorganismos complementan 

el progreso de la enfermedad cariogénica dentro del biofilm.8 

 

- Dieta: El tipo de alimento que se consume diariamente, es un elemento 

determinante, su composición contribuye al desarrollo o no de los 

microorganismos, siendo los carbohidratos, los más perjudiciales.11 

 

- Tiempo: El período en permanecer los carbohidratos dentro de la cavidad es 

importante para que los microbios puedan disminuir el pH e inicie una lesión 

cariosa.11 

 

- Edad: No hay predisposición a ningún grupo etario, sin embargo, se ha observado 

mayormente en infantes de 5 a 8 años.11  

 

- Higiene bucal: Elemento necesario para poder eliminar el biofilm que se forma 

y evitar enfermedades bucodentales. Es importante educar con la forma correcta 

de cepillado dental, así como el uso de sus complementos.11   

 



 

 

- Estatus socioeconómico: Los de mayor nivel económico, disponen de mayor 

accesibilidad a la atención de salud, lo cual contribuye a prevenir enfermedades 

generales y bucales. En cambio, los de un nivel más básico, presentan dificultad 

para acudir a chequeos preventivos, ya sea por escasez de tiempo, capital o 

conocimiento.11 

 

 

Relación nutricional con la caries dental 

La OMS manifiesta que el contenido nutritivo y energético de los alimentos no determina 

el análisis del consumo alimenticio, sino, depende del tipo de alimento que sea. Es por 

eso que los hábitos alimenticios que se establecen desde un principio en el núcleo de 

convivencia, van a determinar el estado de salud del infante.12 

El representante de cada uno, cumple un papel trascendental en la crianza, al ser quienes 

toman las decisiones del hogar, e inducen el estilo de vida de cada uno. Por ello, es 

importante que tengan una buena educación con respecto a factores que afecten su salud, 

para que puedan evitar un estado nutricional incorrecto y así mantener una salud 

adecuada, que será transmitida a sus descendientes.12 

El tipo de alimentos que se consumen interviene en la salud, donde unos aportan ciertos 

beneficios que ayudan a contrarrestar enfermedades, mientras que otros estimulan su 

desarrollo. Corresponde a una vía para adquirir lo que el cuerpo requiere, por eso, es un 

factor muy importante, que debe ser controlado desde un inicio, comenzando por la 

primera vía de alimento que es la lactancia materna, este, se sugiere que sea hasta los 6 

meses de vida, y a partir de esa instancia, complementar con alimentos aptos para su 

edad.8  

En la cavidad oral se encuentran microorganismos con diferentes características, como 

aquellas bacterias encargadas de metabolizar los carbohidratos, y dependiendo de la 

facilidad y rapidez que presenten, se determina su potencial cariogénico, lo cual se 

relaciona con la composición de los hidratos de carbono, ya que aquellos de estructura 

más sencilla, tienen gran agilidad a ser metabolizados, siendo menos perjudiciales. 

También es importante mencionar que interviene el pH de la cavidad oral, que al 

descender hay mayor predisposición a la patología.13 

La dieta se compone de 3 macronutrientes principales, que son las proteínas, grasas y 

carbohidratos; este último, es el encargado de brindar la mayor parte de energía, y se 

puede encontrar en diferentes tipos de alimentos, que disgregan en azúcares,  

oligosacáridos, polisacáridos y fibra.14, 15  

Los carbohidratos son biomoléculas formadas por carbono, hidrógeno, oxígeno, que se 

encuentran en gran variedad de alimentos y bebidas, sin embargo, hay que diferenciar 

aquellos que son saludables y naturales, de aquellas dañinas, que se encuentran 

generalmente en dulces, galletas, bebidas, azúcares, etc., comúnmente consumidos en la 



 

 

actualidad, cuya ingesta causa desequilibrio entre la desmineralización y 

remineralización, predominando la primera, favoreciendo la disminución de minerales, 

agregando a todo esto el poco interés de los niños con la limpieza y correcto cepillado, 

incrementándose la presencia de placa bacteriana invadida por bacterias, que presentan 

mayor resistencia al ambiente ácido que se ha creado, colonizando la superficie y 

causando caries.13,14   

En el grupo de carbohidratos, se encuentran los azúcares, cuyo consumo elevado y 

descontrolado, ocasiona efectos desfavorables sistemáticos y físicos en el cuerpo humano. 

Dentro de este subgrupo, se encuentran los azúcares libres y añadidos, los dos están 

conformados por monosacáridos y disacáridos agregados a los alimentos, ya sea por 

origen de fábrica, al momento de cocinarlos o consumirlos, sin embargo, los libres, 

también se encuentran de manera natural en jugos de frutas, jarabes y miel.16 

La sacarosa, un tipo de azúcar, que influye en el incremento de textura viscosa en la placa 

bacteriana, formada por microorganismos, favorece su invasión en las piezas dentales, y 

por ende, en su desmineralización.  

En cuanto a los líquidos que se recomiendan en preescolar, son agua natural y leche, 

según  la  OMS  y  la  ENSANUT, al ser más saludables y aportar mayor beneficios que 

las bebidas azucaradas.17 

 

Lácteos en la dieta humana  

 

Los lácteos son productos de alto consumo en la población, siendo la leche, el de mayor 

demanda, que tiene muchos estudios por sus diversas funciones de acuerdo a su 

composición, considerando que aporta flúor, probióticos y vitamina D al cuerpo humano, 

lo cual da resultados favorables en la cavidad oral tanto como en todo el organismo, sin 

embargo, se pueden encontrar carbohidratos como la lactosa que contribuyen al desarrollo 

de ciertos microorganismos favorables para la formación de caries, S. mutans y S. 

sobrinus, al proporcionarles un medio para su adaptación.18,19 

Su inicio dentro de la dieta, tiene lugar desde el nacimiento con la leche materna, que a 

más de ser el alimento primordial, principal y nutritivo, es una conexión entre madre e 

hijo. En esta etapa, se incluyen las fórmulas infantiles, que no representan un riesgo 

cariogénico si se consume sin exceso, con medida y control. En el transcurso de la vida, 

la leche tanto como el yogurt, son componentes importantes y básicos en la alimentación 

del ser humano.8,18 

La leche bovina está compuesta por tres grupos de proteínas, una de ellas, las caseínas, 

que representan un 80%; son un tipo de fosfoproteínas transicionales, es decir, se adaptan 

al medio que son expuestas, lo que permite su industrialización, como también facilitan 

su proteólisis, y por ende su digestión en el cuerpo humano. Son de gran importancia al 



 

 

ser adsorbido por el esmalte de los dientes, actuando como una barrera de protección a la 

desmineralización y ante los ácidos que provienen de los microorganismos, por eso se 

dice que contiene propiedades cariostáticas. 20,21 

Se considera que las propiedades que posee la leche natural, no son perjudiciales para la 

estructura dental, sin embargo, aquellos con azúcares añadidos, que contienen sacarosa, 

uno de los componentes con mayor característica cariogénica que al ser fermentable, 

disminuye el pH y da mayor fuerza a las bacterias de la microflora. 18,19 

 

¿Qué sucede en el cuerpo cuando se consume carbohidratos? 

 

Cada alimento actúa de manera diferente en el organismo, en este caso los carbohidratos 

al ser consumidos, se disocian en azúcares simples para que puedan ser procesados; 

simultáneamente el páncreas está produciendo insulina, que actúa como medio de 

transporte desde la sangre hacia las células, para que pueda ser usada como fuente de 

energía, y en caso de su ausencia, el sistema nervioso central lo expresa con hambre, 

cambiando el estado del infante, viéndose en necesidad de saciar su apetito.22,23 

Aquellos sustratos que están compuestos de azúcares simples como postres con muchas 

calorías y las bebidas comunes en el medio, con gran cantidad de azúcar, elevan los 

niveles de energía del consumidor por corto tiempo, porque se metabolizan con agilidad, 

es decir, no mantienen el estómago satisfecho, y al ser momentáneo, se crea necesidad de 

consumir mayor porciones del mismo, u otro alimento.22 

En cambio, cuando se consume comida integral, como los cereales, legumbres, con 

nutrientes y composición más compleja, su procesamiento tarda mayor tiempo en ser 

absorbidos, manteniendo el apetito satisfecho de manera más prolongada, y por ende, 

proporciona más energía.22 

 

La actividad y su relación directa con la energía obtenida por los alimentos. 

 

Las necesidades del cuerpo son directamente proporcionales con el estilo de vida y la 

actividad que conlleva, a mayor movimiento, requiere mayor energía, obtenida por medio 

de los alimentos consumidos.24 

Las actividades que desarrolla el infante, es un factor importante; actualmente es común 

que se mantengan entretenidos tras una pantalla, ya sea en videojuegos, televisión, 

computadora, etc., de manera sedentaria, en donde generalmente consumen una dieta 

altamente cariogénica, obteniendo energía de ello, pero sin realizar actividad física para 



 

 

su consumo, por lo que se va acumulando de manera negativa, siendo más propensos a 

enfermedades cariosas  y metabólicas que pueden desencadenar afecciones graves.24  

Por ello, es importante que los padres de familia tengan un cuidado estratégico con 

respecto a este ámbito,  para promover una alimentación sana, y la práctica de actividades 

que mantengan a sus hijos en constante trabajo físico y mental. Comenzando por 

minimizar la exposición del marketing de alimentos no convenientes, e implementando 

en su dieta, sustentos saludables, esto es un tema que debe empezar por los representantes, 

para que puedan ser un ejemplo a seguir en sus hogares.24 

 

Otra afección relacionada a la alimentación. 

 

Erosión dental 

 

Se puede presentar en dentición decidua tanto como permanente, que corresponde a la 

pérdida de conformación dental sin presencia de placa bacteriana, es decir afecta a la 

integridad y estructura de las piezas, a causa de interacción química de los ácidos, que se 

encuentran en ciertos componentes de los alimentos, de consumo habitual como jugos, 

dulces, frutas, etc., que disminuyen el pH de la saliva, aumentando la posibilidad de la 

presencia de erosión, y con ello causando sensibilidad, decoloración, al haber exposición 

de dentina y  grietas, que si no son tratadas a tiempo, pueden desenvolverse en patologías 

invasivas que ataquen la vitalidad de la pulpa.14,25,26,27   

La exposición frecuente a un medio ácido resulta en graves consecuencias, iniciando por 

una hipersensibilidad dentinaria, dolor dental, apariencia desfavorable, y resultando en 

una disfunción, aunque, cuando la progresión es lenta, puede ser asintomático, ya que la 

dentina, actúa en defensa y oblitera los túbulos, evitando su exposición y sensibilidad.26,28 

El esmalte está compuesto por materia inorgánica (96%), orgánica (4%) y agua. En la 

materia inorgánica se encuentran cristales de hidroxiapatita de estructura prismática 

estructural, las cuales no presentan acción reparativa ante alguna situación atacante, 

siendo imprescindible identificar el inicio de cualquier situación anormal como la erosión, 

para tratar de controlarla o contrarrestar, con procesos de remineralización, por medio de 

dentífricos, barniz fluorado, cementos de ionómero de vidrio, entre otros recursos que 

actuarán induciendo la formación del material inorgánico y por ende una protección a la 

pieza dental.27  

 

 

 



 

 

Recomendación  

Es necesario iniciar implementando una buena base nutricional que aporte los nutrientes 

y vitaminas necesarias para el cuerpo humano, que permitan tener una vida saludable. 

Como también complementar con una correcta educación de higiene bucal para evitar 

futuras complicaciones en la salud.7 

 

Conclusión 

 

Uno de los problemas universales con mayor controversia son las lesiones cariosas, que 

se presentan en la población sin distinción etaria de acuerdo a varios factores. Es necesario 

intentar disminuir su proceso, comenzando en la demografía infantil, para implantar bases 

que los motiven a cuidar su salud bucal y evitar la creación de condiciones que favorezcan 

situaciones patológicas. Comenzando por un control riguroso de los alimentos que se 

consumen a diario, para intentar disminuir los carbohidratos desfavorables de su dieta,  

bebidas azucaradas y todo tipo de comida perjudicial, aumentando la ingesta de frutas y 

verduras saludables, con medición, pues todo en exceso es malo, pero si le da un correcto 

consumo, se verá reflejada en una vida saludable y feliz, para los niños tanto como para 

los padres de familia y el círculo en general, porque un niño sano, es un niño feliz.25 
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