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RESUMEN

El propésito de este estudio, in vitro, fue evaluar €l efecto erosivo de tres bebidas carbonatadas
sobre la superficie del esmalte dental. Se utilizaron 60 especimenes divididos en cuatro grupos de
los cuales tres fueron expuestos durante un minuto a la accién de las bebidas carbonatadas,
seguido por tres minutos de inmersion en saliva artificial. Este ciclo se repitié durante 20
minutos. El grupo control negativo fue inmerso en agua destilada. El efecto erosivo se evalud
mediante el método de dureza Vickers antes y después de ser sometidos a la accion de las bebidas.
Al aplicar la prueba t de Student se encontré diferencia significativa (p<0,05) entre los valores
de microdureza inicial y final de los especimenes, siendo mayor el efecto erosivo de la bebida
Kola Rea®, similar a la Coca Cola®, mientras que la Inca Kola® presentd €l menor efecto
€erosivo.
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Erosive effect in vitro assessing of three carbonated soft drinks over tooth enamel
surface

ABSTRACT

The aim of this in vitro study was to assess the effect of three erosive carbonated soft drinks
over tooth enamel surface. Sixty enamel specimens were divided into four groups. Three groups
were exposed to carbonated soft drinks for one minute, followed by three minutes of artificial
saliva. This cycle was repeated every 20 minutes. The negative control group was immersed in
distilled water. Vickers hardness method was used to determine the for erosive effect on specimens
before and after they were exposed to soft drinks., A significant difference (Student t-test
p<0.05) was found between initial and final microhardness values of the specimens exposed to
carbonated soft drinks. In conclusion, Kola Real® carbonated soft drink showed an erosive
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effect similar to Coca-Cola®, while Inca Kola® had the lowest erosive effect.
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Introduccion

La literatura describe amplia-
mente las diferentes formas de pro-
cesos destructivos cronicos que
afectan los dientes, ademas de la
caries dental; produciendo una pér-
dida irreversible de la estructura
dentaria, encontrandose entre ell os:
la abrasion, atricién, abfraccion,
reabsorciéon y erosion (1,2). En los
ultimos afios se haobservado unin-
cremento significativo en la preva-
lenciade laerosién dental, sobreto-
do en la poblacion de nifios y ado-
lescentes; entrelos factores deries-
go para dicho incremento se en-
cuentra la presencia de nuevos h&
bitosy estilosdevida; entreellosla
ingesta de bebidas carbonatadas (3-
11). El término erosion deriva del
latin erodere, erosi, erosum (co-
rroer). Describe el proceso de des-
truccion gradual de la superficie de
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un cuerpo, generalmente por proce-
sos electroliticos o quimicos. El tér-
mino clinico de erosion dental o
erosio dentium se usa para descri-
bir el resultado fisico de la pérdida
patol dgica, cronica, localizadaein-
doloradelostejidos dentales por ac-
cion quimica de é&cidos y/o
guelantes, sin intervencion de bac-
terias (1,2 12,13). Los é&cidos res-
ponsables de la erosién no son pro-
ducidos por la flora bacteriana
intraoral, sino que son ingeridos por
el paciente (factores extrinsecos) o
producidos por su organismo (fac-
toresintrinsecos); y un minimo por-
centaje por la presencia de &acidos
de origen desconocido (etiologia
idiopdtica) (1,2,13,15).

Los factores extrinsecos
involucrados en la erosion dental
pueden agruparse en: factores am-
bientales, dieta, medicaciony habi-

tosoestilodevida(13,14). El incre-
mento en el consumo de bebidas
paradeportistasdurante el gercicio,
el excesivo consumo dejugosy fru-
tas citricas como parte de regime-
nes dietéticos, unaexcesivafrecuen-
ciaen el consumo de bebidas &ci-
das durante el dia, son factores de
estilo devidaconsiderados muy im-
portantes con respecto a desarrollo
delaerosion dental (12,13).

Las bebidas carbonatadas son
unade las distintas formas de bebi-
dasindustrializadas que pueden ser
definidas como aguellas que son ge-
neral mente endul zadas, saborizadas,
acidificadasy cargadas con dioxido
de carbono (CO,). Este nombre fue
derivado del método original decar-
gar el aguacon dioxido de carbono,
preparado de bicarbonato de sodio
o carbonato de sodio (16). El efecto
erosivo de las bebidas &cidas no es
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exclusivamente dependiente de su
pH, pero esfuertementeinfluenciado
por la regulacion de su contenido
acido (efecto buffer), y por la pro-
piedad de atraer calcio de las comi-
dasy bebidas. El contenido de cal-
cio, fosfato, y flior deunaimentoo
bebida parece también ser un fac-
tor importante paralaprediccion de
su efecto erosivo (11,13,17,18).

Entre los métodos in vitro para
evaluar el efecto erosivo de estas
bebidas sobrelasuperficiedenta se
encuentran losmétodos: quimicos, fi-
sicos, andlisis digital de imégenes,
andlisis con microscopio electroni-
co de barrido (MEB), examinacion
directa del diente extraido y per-
meabilidad del esmalte (19,20). La
microdurezasuperficial esuntipode
método fisico queseutilizaparaeva
luar el efecto erosivo y se puede
definir como la resistencia superfi-
cial que gjerce un material aser ra
yado o a sufrir deformaciones per-
manentes en su superficie. Lasprue-
bas utilizadas con mayor frecuencia
para evaluar la dureza superficial
son las de Brinell, Rockwell,
Vickers y Knoop. En la prueba
Vickers se utiliza un diamante en
forma de piramide de base cuadra-
da (21-23).

El proposito del presente estudio
es comparar in vitro el efecto
erosivo detres bebidas carbonatadas
(Coca Cola®, Inca Kola®, Kola
Read®) valorado mediante micro-
dureza superficial de los especime-
nes de esmalte dental.

Material y métodos

Se utilizaron 60 bloques de es-
malte dental obtenidos de terceros
molares que han completado su pro-
ceso de maduracién, extraidos por
motivos ortoddnti cos o terapéuticos,
libres de caries o restauraciones,
ausencia de malformaciones de es-
malte y/o dentinay que no presen-

ten grietas o lineas de fractura. Las
piezas dentarias fueron lavadas con
un cepillo dental, cureta periodontal
y agua destilada para remover 1os
remanentes de tejido periodontal.
Todos|os dientes se almacenaron en
suerofisiologico (NaCl 0,9% atem-
peraturaambiente).Seutilizaron dis-
cos diamantados flexibles (KG
Sorensen®, Brasil) con bgjarotacion
y constante refrigeracion para cor-
tar los dientestransversalmente eli-
minando de estos la porcidn
radicular. Mediante cortes
longitudinales se obtuvieron frag-
mentos de forma cuadrada, aproxi-
madamente 3 a 4 por diente con
medidasde 3 mmdelargo, 3mmde
anchoy 2+0,5 mm de espesor. Para
verificar las medidas de cada
especimen se utilizé un calibrador
digital (MITUTOYO®, Brasil) (24).
L os especimenes fueron expuestos
a la acciéon de las bebidas
carbonatadas por un minuto, segui-
do por tres minutos en saliva artifi-
cia. Este ciclo se repitio cinco ve-
cesen untiempo de 20 minutos para
simular mejor loshébitosactualesde
consumo de bebidas. Se procedié a
lavarlos a presion y amacenarlos
nuevamente en suero fisioldgico.
Este procedimiento se realiz6 una
vez a dia, por 7 dias, con un inter-
valo de 24 horas entre cada evento;
para cada dia del experimento se

Fig. 1. Especimen expuestos alaaccion
delas bebidas carbonatadas.

utilizé unabebidacarbonatadanue-
va para garantizar sus propiedades
(2) (Fig. 1).

Lasmedidas de microdurezaini-
cia y final fueron realizadas en el
laboratorio Sputtering delafacultad
deCienciasdelaUniversidad deln-
genieria. Seutiliz6 e método de du-
reza Vickers mediante un micro-
durémetro marca BUEHLER®
(USA, 1991), programado paraapli-
car una carga de 100 gramos en un
tiempo de 15 segundos (Fig. 2).
Cada fragmento de esmalte se divi-
di6 en cuatro cuadrantes donde fue-
ronrealizadas |as cuatro indentacio-
nes de manera aleatoria. Luego se
procedié amedir susdiagonales (d1
y d2), de las que se obtuvo un pro-
medio, este valor fue trasladado a
unatabla de valores de la micro-
dureza superficial en kg/mm? para
cada cuadrante del espécimen (16)
(Fig. 3). Se realiz6 andlisis univa
riado mediante los calculos de me-
diay desviacién estandar. La com-
paracion entreladurezainicia vy fi-
nal en cada espécimen y en cada
grupo se obtuvo mediantelaprueba
t de Student. Para comparar la va-
riacion de la dureza superficial en-
trelosgrupos se utiliz6 lapruebade
andlisis de varianza (ANOVA), y

Fig. 2. Microdurémetro BUEHLER®
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Fig. 3. Indentacién y medicion de sus
diagonales.

con la prueba de Bonferroni se de-
terminaron comparaciones multiples
del efecto erosivo entre los grupos
deestudio.

Resultados

Mediante la pruebat de Student
se determind que en los grupos de
bebidas carbonatadas existen dife-
rencias estadisticamente significati-
vas entre los valores promedio de
microdureza superficial inicial y fi-
nal delos especimenes (p<0,05). En
los va ores de microdureza del gru-
po control negativo no existen dife-
rencias significativas paralos valo-
resinicia y fina (p=0,877) (Tabla
1).

Se uso la prueba de Bonferroni
paradeterminar comparacionesmul-
tiplesentrelosgrupos de estudio. Se
encontraron diferencias
estadisticamente significativas para
todos los grupos de bebidas
carbonatadas al compararlos con el
grupo control negativo. No hubo di-
ferenciaestadisticamente significa-
tivaentre los grupos Coca Cola® y
Kola Rea® (p=0,171). La bebida
carbonatada Inca Kola® present6
menoresvariacionesentreel prome-
dio inicial y fina de microdureza,
comparado con las otras bebidas
hubo una diferencia significativa
(p=0,000) (Tabla?2).

Al evaluar € efecto erosivo se
encontrd que la bebida carbonatada
KolaReal® produjo el mayor efec-
to erosivo conunvalor de187,1 kg/
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Tabla 1. Comparacién de los val ores promedios de microdureza superficial
inicial y final (kg/mm? segiin grupo de estudio.

inicial
Grupo deestudio n kg/mm®> DE
KolaRed 15 3412 133
IncaKola 15 3415 12,1
Coca Cola 15 3405 125
Aguadedstilada 15 3422 125

final

kgmm* DE p
154,12 9,9 0,000*
187,2 8,5 0,000*
1594 12,2 0,000*
3415 125 0,877

Tabla 2. Comparacion multiple de la diferencia de los promedios de
microdureza superficial (kg/mm? entre pares de grupo

Grupo de estudio

Diferencia p

Kola Real/Agua destilada 186,4 0,000*
Inca Kola/Agua destilada 1535 0,000*
Coca Cola/Agua destilada 180,4 0,000*
Kola Real/IncaKola 32,8 0,000*
Kola Real/Coca Cola 6,0 0,171

IncaKola/Coca Cola 26,8 0,000*

Tabla 3. Distribucion del efecto erosivo através de lavariacion de la
microdureza superficial (kg/mm?) en los grupos de estudio

Grupo de estudio n Media D.E.
Kola Real 15 187,1 7.4
IncaKola 15 154,2 6,3
CocaCola 15 181,1 10,6
Agua destilada 15 0,7 0,8

mn?, seguidadelaCocaCola® con
181,1 kg/mm?. La de menor efecto
erosivo fue la bebida carbonatada
IncaKola® con 154,2 kg/mn? (Ta
bla3).

Discusion

Lasalteracionesen el contenido
mineral del esmalte dental estan di-
rectamente relacionadas a su
microdureza; cuando se produce la
erosion por exposicion a bebidas
carbonatadas, la desmineralizacion
inicial esta caracterizada por una
superficie reblandecida con disolu-
cion de prismas periféricos sin for-
macion delesion subsuperficia. En
este caso lamicrodurezasuperficial
es suficientemente sensitiva para
lesiones superficiales ya que puede
detectar estados tempranos de
desmineralizacion (11,16). El pH de
las bebidas consideradas en este
estudio es de 3,04 para la bebida
carbonatada Inca Kola®, 2,53 para

la Coca Cola® y 3,07 para Kola
Real®; en todos |os casos |os val o-
res de pH se encuentran por debgjo
del pH critico delahidroxiapatitay
flGorapatita, presentando por lo tan-
to capacidad de producir efecto
erosivo sobre la superficie del es-
malte dental.

Mas (2002) (16), a evaluar el
efecto erosivo de bebidas
industrializadas sobre la superficie
del esmalteencuentravaloresinicia
lesdemicrodurezasimilaresanues-
tro estudio con un promedio de
344,48 Kg/mm?; el grupo delabebi-
dacarbonatada utilizadaen este es-
tudio presenta un promedio de
microdureza de 341,84 Kg/mm?,
este valor se asemeja al promedio
inicial de nuestro grupo de estudio
que fue de 341,5 Kg/mm?. Al cuan-
tificar el efecto erosivo, encuentra
gue la bebida carbonatada produjo
el mayor efecto con un valor de
210,64 Kg/mm?, superior alos ha-
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[lados en el nuestro, donde labebida
carbonatada Kola Rea®, presentd
el mayor efecto erosivo (187,1 Kg/
mm?). Respecto a la comparacion
multiple entrelasbebidas de estudio
losresultados son similaresen cuanto
a la mayor diferencia que se pre-
senta entre la bebida carbonatada y
el aguadestilada. Losdiferentesva-
loresen el efecto erosivo se pueden
atribuir al tiempo de exposicion de
los especimenesy alaaccion de la
salivaartificial utilizada en nuestro
estudio.

Lupi-Pegurier et a. (2003) (25)
igual queen nuestro estudio, utilizan
la bebida carbonatada Coca Cola®
como control positivo en su estudio
sobre la accion del vino tinto en la
microdureza del esmalte. Luego de
lainmersion delos especimenesen-
cuentran diferenciassignificativasen
el grupo control positivo, sinembar-
go el vino no tiene efecto en la
microdureza superficial del esmal-
te. Se utiliz6 también en este estu-
dio el método de dureza Vickers,
pero a diferencia de nuestro estu-
dio, ellos duplicaron la carga 'y €
tiempo fue de cinco segundos me-
nos. El agua destilada fue utilizada
como control negativoy no hubo di-
ferenciasignificativaen losvalores
demicrodurezainicia y final delos
especimenes, con unvalor de317,8
Kg/mm?y 324 Kg/mm? respectiva-
mente. Con respecto a grupo con-
trol positivo seencontré qued efecto
erosivo fuedirectamente proporcio-
nal al tiempo de exposicidn, conun
valor inicial de 324 Kg/mm?y uno
de 206,7 Kg/mm? alos 120 segun-
dos.

Van Eygen et a. (2005) (2) eva-
[ban cuantitativamente el efecto
erosivo a través de las diferencias
enlamicrodurezadel esmaltedein-
cisivos permanentes a diferentes
tiempos de inmersién en la bebida
carbonatada CocaCola®. A diferen-

ciade nuestro estudio seusb laprue-
ba Knoop, que fue programado con
una carga de 50 gramos durante 30
segundos. Su muestra estuvo con-
formada por 60 especimenes sin
embargo ladistribucion deestosfue
diferente, presentando 4 grupos de
pruebay un grupo control constitui-
do de 12 especimenes cada uno.

Luss et al. (2000) (33) también
evaluaron el efecto erosivo de dife-
rentes bebidas en dientes deciduos
y permanentes, encontrando que la
bebida carbonatada Sprite® produ-
jomayor variacién enlamicrodureza
superficial del esmalte, y determina
ron que |os especimenes expuestos
a una bebida carbonatada de limon
también presentan cambios
estadisticamente significativosenla
microdurezasuperficial (26).

No solo se comparan diferentes
bebidas de consumo en los estudios
sobre erosion dental, asi por gjem-
plo tenemos que secomparain vitro
el potencial erosivo del jugo gastri-
coy unabebidacarbonatada, encon-
trandose que el primero fue
significativamente maserosivo en el
esmalte y la dentina que la bebida
carbonatada. Ademas se observa
gue existen variacionesen el poten-
cia erosivo del jugo gastrico y la
susceptibilidad del esmaltey denti-
na entre individuos, el estudio en-
cuentra que el acido gastrico delos
pacientes diagnosticados con reflu-
jo gastroesofagico tuvieron el ma-
yor potencial deerosion. Laevaua-
cion del efecto erosivo se cuantifico
mediantelaconcentracién decalcio
en molares utilizando la prueba de
absorcion atdmica (27).

Laadhesividad y movimiento de
los liquidos son otros factores a ser
considerados en el proceso erosivo,
en nuestro estudio seevalud e efec-
to de las bebidas carbonatadas en
formapasiva, sin embargo en diver-
sos estudios los especimenes

inmersos en | as bebidas son someti-
dosaun proceso de agitacion, debi-
do aquelas bebidas se toman en un
ambiente dindmicoy fisiolégico en
el quefluyen arededor delosdien-
tes (10). Esdificil extrapolar losre-
sultados de nuestro estudio acondi-
cionesin vivo. El efecto erosivo de
las bebidas carbonatadas esta
influenciado por factores no descri-
tosen el modeloin vitro. Estosfac-
tores se pueden agrupar como con-
dicionesorales (deglucion, cepillado
dental) y biol6gicos (anatomiaden-
tal, promedio defluidos, oclusion) (2).
Sin embargo, los resultados obteni-
dos nos brindan datos confiables
sobre el efecto erosivo de las bebi-
das carbonatadas sobre la superfi-
cie del esmalte y permiten a partir
deestosredizar estudiosin situ que
poder entender completamente los
procesos inmersos en laerosion del
esmalte.

Conclusiones

Lacomparacion entrelos grupos
de estudio demuestra que las bebi-
das carbonatadas presentan efecto
erosvo medido mediantelavariacion
de la microdureza superficial. La
bebidaK olaRea® presentasimilar
efecto erosivo que la bebida
carbonatada Coca Cola®, mientras
quelncaKola®, en comparacion con
las anteriores presentd el menor
efecto erosivo y esta diferenciafue
estadisticamente significativa.
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