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]NTRODUCCIóN
El nnrato de plat¿ en soluciones

concenrr¿dls se h! uLilizado de«le h¡ce mucho
licnpo como uoa medidadc c(nf¡ol d€ In canes
dental al¡ibuyéndosc N clccto al ion Pl¡t¿ (Ae)
que Por s¿r éfe ¡ úebl pesado se u.e ¡ I¿s

pnlei¡as y p¡oduce in:¡ediaia co¡sulac'óo
Aplicada sobre Ia superlicle dentaria,

a.rúa sobre la hidroxiapatita. lomándose el
loshio de ag cn lormadecftrales in¡olubles ¡e
color amanllo que s. prcclpita¡ t.natrdo nn colo¡
oscurc po¡ Ia acción de l¡ lLrz o de rlentes

La posterior aplicación ¡e unx rnución
Floturo d. Sodio (FlNa) sobre l. ¡ntertu, roduce
pérlid, del losf¿to ! por e¡de su oiincipio de

nedio pLlcnción de la ca¡ies. Parx súper¿r esre

es.ollo. sc hadcsarollado el fl uoruro Di¿mino de

Estc olcmcnt. coDrantcnc¡rc ¿plic¿do
cn dientcs rcmpo¡¿rio5. -er .,rs r $ rrlpido elcclo.
se co¡rirule el mel(tr n,¿(odo de sL uso lópico
pur prcveff cúies ] deteier fo. inhibición u.
pro.eso cadoso ya iniciado.

Debido ¡ su bajo coro, resull¿ ser l¡
i¡edida idealp¿ra lpli.a.ión ñasira y debei¿
scr i.cluida e0 los p¡o!r¡m¡s dc S¡lud Bucal cD

cspc.iallosdirigidosalxpobl¿cLónr¡i¡otil

\'IAIERLq.L Y METODO
Pnr¡ elecros dc úabajo I roalü , tudon

sclcccion¿dos niños co edrdes de 2 a6 ¿nos de

cdrd, peren*ie¡les !l Coñplejo vlPAz-
SANT^ ROS^-Callao, qne Eu¡ian piezns

denrariff co¡ lcsioncs cariosas p.emrlurx\
I-u¿9. del d'¿s oÍi.o s¿ proccdió a la

xpli.ació¡ del !luoru.o Diamint) Pl!(r re¿lizándo
sc la prepakción atr¿ur¡titi.a de la crvidM

El inst¡umenul o¡plerdo conpre¡de cl
equipo básico paD diag¡osti.o cn ¿l quc sc

inclúte: Esp.jos b¡cales, Sondas exnln¿dor¡s,
Cüretas, Jcringa úiple, pl¿tina de rnHo, espálula
y aracador lda cemento.

La té.ii.a dc elicación compEndc los

Priñe.á Aplicació¡
al Sele.cnin de lr picza dcntaia
b) Rcúo o chrn,naúnir ntaumírica del tcjido

c¡¡ioso hara un puntó ¡azon¿ble.
c) EnJL,rsrr la rid/¡ p¿ra climinar deúitus

q(edando la?icza Iista pau la aplicación.
d) Coloc¿r¡ollos dcalsodón para aisid l¡ pieza

0

y erit¡¡ cont¡cro lon s¡livd

Aplic¿r vaselin! ¿n l$ tejidos adyacentes
par¡ evn.¡ contaclo co. l¡ s.lu.ión y
produ.ir molcria al niño

s) Coloc¡r una bolita de ¿lrodón eñb.brda cr
Fluoruro Diamino Pl¿tapor fts ñinutos

h) Indicar al nrño quc sc enjuasue .on

i) Rclira¡ los roll{rs dedlgodó¡
j) continu dnel dnjrLaeuedos vecsmás.

Segundc Aplicación
a) Comprob¡¡ \i se ha

si es xsi, ¡plicarunn véz 
'nás 

la solución.
Ele.tü¡r cl control a los dos ñeses.
Si no cxiste reminerxliza.,ón, se luclve
rplic& dl Fluoruro Diai¡ino P]¡l¡.

el Cn¡r por re¡ce¡¡ !cz.
a) Coiocar obtumción r¿nporal para proresü¡a

g) CoDtrol a los dosñeses

R!SUI]TADOS
Sere¡lizaron Las aplicacioDes sob¡e u¡ torllde

l0 prczas dcnrarias dcciduas, comprcndic¡do La

m¡yo¡í¡ dc ell¡s i,ñosde4¡ños dccdad ydesexo
lcnenino, desrac! {lo qú¿ 8 (207¿) de las piezas



TA¡LA II! I DIEMES 
,IF]ITADOS 

PO¡ EDAO Y §flo

TASTT II!3 TIPI) I)T PIE¿I DE TAR|A IMÍADT POR MAXITAR

6AÑOS q .q

TASLA N! 2 DIENÍES 
'fuITAOOS 

POF lnoll]A

L¡ s€lsción de los menorcs s ef&tuó
nedia¡te el diagnostico clirico er el Sislema
Modulaiüadó Sanra Rosa (Cll¡ica Periférica
Odontológica) Convenio UNMSM INABIF. P4a
dicho efeclo, se luvo en consider&ión sólo i¡cluir
e¡ cl t¡atamieúro pieas denlúias afecl¡da§ por
ca¡ies en esmalle y denli¡. si¡ comproniso
pulpar, s ieodo esta c ondic ió. inprescindible.

Olro de los qi¡¿nos, que establecie¡o¡ la
prioidad del ¡ra¡¡mierro, fue la necesidad de
nmtener el ñayo( tiempo en boca ls piezas
af6tad,s por cMes, evitúdo la pérdida o la
cÉación de @ndicioDes favolables a la inst¿¡a-
ció¡ de una futura naloclusión.

El ticñpo empl€a'jo para la aplicación de al
solución ab ca en promedio tres ñin¡tos, por lo
que e¡ lalaniento rcquirió de u. lieapo beve a
compa¡áció¡ con oúos métodos o ¡écnicas. Solo
en contados c6os s emplú, alla y€locid.d púá
la ap¿rlura dé la cálidád eliminddo paredes sin
bas¿, y log¡a¡ así una e¡iminación más conpl€ta
del tEido carioso co. l,s .uEras

El mayor p¡oblcma consecu¿nte a lá
aplicació. del Fluoruro Diami.o Pla¡a, se

conce¡É en al impresnación del colór .egro
sobrc las piuas lraiadas Io que onginó una
pérdida d€ ¡a estética de la piezas provo.a¡do
preoc¡páción y ciero malesra. er 16 mdrcs de
tlmilia, quienes en su p¡jñe¡a declaiación
ñanifeshbaó su acept&ión, úás cono trát¡ni€n-
to de piezas noldes que de l¿s tenorcs.

Sin enb&go, luego de explicdles detallada-
nente los bmefcios a recibn a posteiiori,
aceprafor plenanore el r¡aomieflo eiecrudo en

Luegó de Éñosió. de la cdies y la aplicacióó
delasolució¡,yalcúadala@nineralizeión,eo
lo posible se intentó ¡o nánener c¿vidades

abiertas dl ambierle oú¡, obtutudo tenporal
ment€ aunque no se s@ntizaba la stabilidad dol
nate¡ia¡ por u¡ lúgo pe¡iodo.

Luego de la sgu.da aplicáción, en la roralidad
deloscasos.os¿haobservadorcsiduosdecades.
lo que podría indic¡r su eficacia cono medid¡
opónuna para el co.t¡ol. El peíodo de evaluació¡
cli¡ica de las piuas t¿lad¿s a6dcó un ¡ángo
anplioqueconprendedesde I úes hasla 8 meses,
siendo en todos los caos favorable el Ésulhdo.

Si¡ lugar a dudas se cotubon lo senahdo por
orros aurores donde se justi6ca el sacrificio de la

Tof{a f t
dent&as corespo¡diú a niños con edad menorcs
a la señalada, ¡o que denota el i¡icio tenpra¡o de
la alies en este srupo deniños.

El 60% (16 piez6 denla.ia, de los diebts
rhrados corcsponden a Ia arcada sup€rio¡, e
i8ualm€nte el 60% del to¡al de piezN üatads
recibió u¡á prime¡a aplicación, y en el 40% (8
piez6 denrúias) restante se consideró ¡e.esaria

En rclació¡ al ¡po de pieas de¡hias
taradas, ¿l 40% (16 piez¿\ dentarias) fueron
primerososegundos inle¡io¡es,rel 20%(8piezas
deotaria, coresporde a pimeros o segundos

El 40% rcsta¡re (8 pieas dentaia,
conpre¡de ¡ piezas denraria§ anle¡iorcs (iichiro
ce¡úal. incisivo latc¡al ycani¡o) sólo delaarada

DISCUSION
La inves¡igaciór se realizo eo u.a muerra de

40 pieza deór&ias de pie escóles del Cenr¡o
Conunai «Por Ia Vida y por la PM" (CC-yIP¿z)
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CONCLUSIONES

I Sehacomprobado la eficacia dcl üabñicmo
.on Fluo¡u¡. I)irmino PLra tarael co¡üol de
laca es dental en iapoblación 1¡i¡¡ril

2. Sehahechoeridentelad.re¡cióndclproceso
.¿rioso y e!it¿¡do asila pérdidn dd l¡ piez¡
dent¿ria oel ¡ealizarun tralamienlode maro¡

I La técnj.a .(tuunátr.r h! renido g¡an

¡ceptación en el niño
4. No existe¡ la posibilidad de evi¡!¡ h

coioración negruzca en las piezas tratadas
que dre¡e Ia eréti.¡.

RECOTIENDACIONES

t-ueg. de la rercerr sesión \e debe ¡p¡ic¿r
.em¿mo d¿ óxido dc zi¡c c¡gcnol cn unos.xsos
y, otros ionómeros, slendo recomendable señ.lar
¡l pacie¡te que el mxtc¡i¡l sc rcrplicarí cn veias
oporunidades por fJlta de retcnción.

¡e!0 r¡ (8): 69¡ 1zóD
MuDd-Kiere ¿rlkd.zúf lbr re90?r(s) 6er.4

Thc.ompmrivc rl¡c¡cyol oü,1¡¡.i.¿rd age s

sroñrolosú.Mo\k1990Mrapr6912),60 I

Shig¡ku l939Od?7(l) 8rl 21

Ankm unr Hckim¡)..! ¡939 May; Ió(l) 71.6
HosoYA.Y r ARlToMl K, 6oTo.s
Pulplr rcspon$ r] diññii¡ riolvcr lluo.idc (2)

Shogoni-shik¡gaktr.zNri 1990j (2) :r27 1?

lnsolulrilrr,o¡orde!n['osroolh¡] iel hyrr'.1w0
icp mcrhod enh íuorldc.¡dl rhanum úcatm.¡
K.tnag¡ *r Sb is¡ ku 1939Sct 24(2): 3:l:l 4a


