
 

1 

 

 

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD 

ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGÍA 

 

TRABAJO DE INVESTIGACIÓN 

Eficacia y aplicación del flúor en la prevención de 
caries dentales: Análisis bibliométrico (2020 – 2024) 

 

PARA OPTAR EL GRADO ACADÉMICO DE BACHILLER 

EN ESTOMATOLOGÍA 

Autores 

Fernandez Barco Jose Balbino 

https://orcid.org/0000-0003-4421-6295 

Torres Cango Miriam Consuelo 

https://orcid.org/0000-0002-4026-6263 

 

Asesora 

Dra. CD. La Serna Solari Paola Beatriz 
https://orcid.org/0000-0002-4073-7387  

 

Línea de Investigación 

Calidad de vida, promoción de la salud del individuo y la comunidad 

para el desarrollo de la sociedad 
 

Sublínea de Investigación 

Nuevas alternativas de prevención y el manejo de enfermedades crónicas y/o 

transmisibles 

 

Pimentel – Perú 

2024 

 

 

https://orcid.org/0000-0003-4421-6295
https://orcid.org/0000-0002-4026-6263
https://orcid.org/0000-0002-4073-7387


 

2 

 

 

 

 

 

DECLARACIÓN JURADA DE ORIGINALIDAD 

 

Quienes suscriben la DECLARACIÓN JURADA, somos egresados del 

Programa de Estudios de ESTOMATOLOGÍA de la Universidad Señor de Sipán 

S.A.C, declaramos bajo juramento que somos autores del trabajo titulado: 

 

EFICACIA Y APLICACIÓN DEL FLÚOR EN LA PREVENCIÓN DE CARIES 

DENTALES: ANÁLISIS BIBLIOMÉTRICO (2020 - 2024) 

 

El texto de nuestro trabajo de investigación responde y respeta lo indicado en 

el Código de Ética del Comité Institucional de Ética en Investigación de la Universidad 

Señor de Sipán (CIEI USS) conforme a los principios y lineamientos detallados en 

dicho documento, en relación a las citas y referencias bibliográficas, respetando al 

derecho de propiedad intelectual, por lo cual informamos que la investigación cumple 

con ser inédito, original y auténtico. 

 

En virtud de lo antes mencionado, firman: 

Fernández Barco José Balbino DNI: 47863606 

 

Torres Cango Miriam Consuelo DNI: 40826642 

 

 

Pimentel, 03 de junio de 2024 



 

3 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 



 

4 

 

 

 

Dedicatoria 

 

 

 

 

Dedicamos este trabajo principalmente a Dios, por habernos dado la vida y 

permitirnos llegar hasta este momento tan importante de nuestra formación 

profesional. A nuestros padres, que, de manera incondicional e incansable 

estuvieron apoyándonos económica y emocionalmente para lograr culminar con 

éxito cada ciclo académico. A nuestros cónyuges, quienes con amor incansable nos 

levantaron y sostuvieron nuestras manos para seguir adelante en esos momentos 

cuando todo parecía no tener salida. A nuestros hermanos(as) que con su confianza 

y apoyo lograron en nosotros las ganas de seguir avanzando y no detenernos ante 

las adversidades, sin la motivación y el impulso de cada uno de ellos, no se hubiera 

logrado esta meta. 

 

 

 

 

 



 

5 

 

 

 

 

 

 

 

 

Agradecimientos 

 

 

 

 

A nuestra asesora, la Dra. Paola La Serna 

Solari, por su invaluable guía y dedicación 

en cada etapa de este trabajo de 

investigación, por su apoyo constante y su 

sabiduría que han sido fundamentales para 

la culminación de esta investigación. 

A nuestros docentes de la universidad, que 

nos enseñaron como desenvolvernos 

durante la etapa universitaria brindándonos 

sus conocimientos y ayudándonos a tener 

una buena experiencia universitaria, y así 

poder tener todo lo necesario para ejercer de 

manera eficiente nuestra carrera 

profesional. 

 



 

6 

 

Índice 

Dedicatoria .............................................................. ¡Error! Marcador no definido. 

Agradecimientos ..................................................................................................... 5 

ÍNDICE DE TABLAS ............................................................................................... 8 

ÍNDICE DE FIGURAS ............................................................................................. 9 

Resumen ............................................................................................................... 11 

Abstract ................................................................................................................. 12 

I INTRODUCCIÓN ............................................................................................ 13 

1.1 Realidad problemática ............................................................................ 13 

1.2 Formulación del problema ...................................................................... 15 

1.3 Hipótesis ................................................................................................. 15 

1.4 Objetivos ................................................................................................ 15 

1.5 Trabajos previos ..................................................................................... 15 

1.6 Teorías relacionadas al tema ................................................................. 20 

II MÉTODO DE INVESTIGACIÓN ..................................................................... 32 

2.1 Tipo y diseño de investigación ............................................................... 32 

2.2 Variables - Operacionalización ............................................................... 32 

2.3 Población y muestra ............................................................................... 34 

2.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos .................................. 36 

2.5 Métodos de análisis de datos ................................................................. 37 

2.6 Aspectos éticos ...................................................................................... 37 

III RESULTADOS................................................................................................ 39 

IV DISCUSIÓN .................................................................................................... 83 

V CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES .................................................. 85 

5.1 Conclusiones .......................................................................................... 85 

5.2 Recomendaciones .................................................................................. 86 

VI REFERENCIAS .............................................................................................. 87 



 

7 

 

VII ANEXOS ......................................................................................................... 98 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

8 

 

ÍNDICE DE TABLAS 

 

Tabla 1. Operacionalización de variables .............................................................. 33 

Tabla 2. Frecuencia de artículos publicados sobre eficacia y aplicación del flúor en 

la prevención de caries dentales 2020-2024 ......................................................... 39 

Tabla 3. Tipos de artículos publicados sobre eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales 2020-2024 ........................................................... 101 

Tabla 4. Las diez principales instituciones de financiación activas en la publicación 

de literatura relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries 

dentales 2020-2024............................................................................................... 43 

Tabla 5. Los diez autores más activos en publicaciones relacionada con la eficacia 

y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 2020-2024 .................. 40 

Tabla 6. Descripción de los artículos científicos sobre la eficacia y aplicación del 

flúor en la prevención de caries dentales según la base de datos, revista, año de 

publicación, autor(es) y título ................................................................................ 48 

Tabla 7. Matriz de consistencia ............................................................................. 98 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

9 

 

ÍNDICE DE FIGURAS 

 

Figura 1. Filtrado de artículos en Scopus según las palabras clave y según los 

criterios de inclusión y exclusión establecidos ...................................................... 35 

Figura 2. Porcentaje de artículos publicados sobre eficacia y aplicación del flúor en 

la prevención de caries dentales 2020-2024 ......................................................... 39 

Figura 3. Porcentaje del tipo de artículos publicados sobre dientes neonatales en 

recién nacidos 2020-2024 ................................................................................... 101 

Figura 4. Ranking de las instituciones de financiación activas en la publicación de 

literatura relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries 

dentales 2020-2024............................................................................................... 43 

Figura 5. Redes de colaboración de las instituciones más activas en la investigación 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 ............................................................................................................. 44 

Figura 6. Ranking de los 10 autores activos en la publicación de literatura 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 ............................................................................................................. 41 

Figura 7. Redes de colaboración de los autores más activas en la investigación 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 ............................................................................................................. 41 

Figura 8. Mapa de la visualización en red de la co-ocurrencia de publicaciones 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 ............................................................................................................. 46 

Figura 9. Mapa de visualización en red de la co-ocurrencia de publicaciones 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 ............................................................................................................. 80 

Figura 10. Mapa de visualización superpuesto de la co-ocurrencia de publicaciones 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024, por año ............................................................................................... 81 

Figura 11. Mapa de la visualización de densidad de la co-ocurrencia de 

publicaciones relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de 



 

10 

 

caries dentales 2020-2024. ................................................................................... 82 

Figura 12. Diagrama de la ruta para la selección de los artículos científicos ...... 100 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

11 

 

Resumen 

 

Introducción: El flúor, un mineral natural, ha demostrado ser eficaz en la 

remineralización del esmalte dental y la reducción de la incidencia de caries a través 

de diversas aplicaciones tópicas y sistémicas. Objetivo: Describir la tendencia 

global e histórica sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries 

dentales. Discusión: El análisis bibliométrico reveló que entre 2020 y 2024 se 

publicaron 274 artículos sobre la eficacia del flúor en la prevención de caries, con 

un aumento significativo en 2021. Las instituciones brasileñas y estadounidenses 

fueron las más activas en la financiación de estas investigaciones. Autores como 

Chu CH y Lo ECM se destacaron por su contribución significativa al campo. Los 

estudios también señalaron que Estados Unidos, India y Hong Kong fueron los 

países más citados, reflejando una fuerte actividad investigativa y colaborativa en 

estas regiones. Comparado con estudios previos, los resultados actuales confirman 

la eficacia del flúor y subrayan su importancia en la salud dental pública, 

coincidiendo con autores como Monteanu et al. y Amaechi et al. Conclusión: El 

flúor sigue siendo una herramienta crucial en la prevención de caries dentales, con 

una amplia aceptación y eficacia demostrada a nivel mundial. La colaboración 

internacional y la financiación continua son esenciales para mantener y mejorar los 

resultados en la salud dental. 

 

Palabras clave: flúor, tópicos de flúor, caries dental (Fuente:DeCS) 
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Abstract 

 

Introduction: Fluoride, a natural mineral, has been shown to be effective in 

remineralizing tooth enamel and reducing the incidence of cavities through various 

topical and systemic applications. Objective: Describe the global and historical 

trend on the effectiveness and application of fluoride in the prevention of dental 

caries. Discussion: The bibliometric analysis revealed that between 2020 and 

2024, 274 articles were published on the effectiveness of fluoride in preventing 

caries, with a significant increase in 2021. Brazilian and American institutions were 

the most active in funding these researches. Authors such as Chu CH and Lo ECM 

were noted for their significant contribution to the field. The studies also noted that 

the United States, India and Hong Kong were the most cited countries, reflecting 

strong research and collaborative activity in these regions. Compared with previous 

studies, the current results confirm the effectiveness of fluoride and underline its 

importance in public dental health, agreeing with authors such as Monteanu et al. 

and Amaechi et al. Conclusion: Fluoride continues to be a crucial tool in the 

prevention of dental caries, with wide acceptance and proven effectiveness 

worldwide. International collaboration and continued funding are essential to 

maintain and improve dental health outcomes. 

 

Keywords: fluoride, topical fluoride, dental caries (Source: MeSH) 
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I INTRODUCCIÓN  

1.1 Realidad problemática 

El flúor es un mineral natural que se encuentra en varios alimentos y en el agua. 

Desde su descubrimiento como agente anticaries en el siglo XX, ha sido ampliamente 

utilizado en la odontología preventiva. El flúor tiene como objetivo fortalecer el esmalte 

dental, haciéndolo más resistente a los ataques ácidos de las bacterias que causan 

caries1. Diversas investigaciones han demostrado que la aplicación tópica de flúor, 

así como su inclusión en el agua potable y productos de higiene bucal, puede reducir 

significativamente la incidencia de caries dentales2. 

La caries dental sigue siendo uno de los problemas de salud de mayor constancia y 

extendidos en todo el mundo. La caries es una enfermedad multifactorial que implica 

la interacción de bacterias orales, dieta, higiene bucal y factores socioeconómicos3. 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), la caries dental afecta a 

aproximadamente el 60-90% de los escolares y a casi el 100% de los adultos en todo 

el mundo4. Esta alta prevalencia refleja la magnitud del problema, ya que la caries no 

solo causa dolor y malestar, sino que también produce la pérdida de piezas dentales 

y esto afecta la calidad de vida de las personas. A pesar de los avances en el área 

preventiva y tratamiento, millones de personas continúan sufriendo de esta 

enfermedad3,4. 

A nivel internacional, la caries dental esta considerada como una de las enfermedades 

más prevalentes en el mundo, afectando a 2.3 mil millones de personas en todo el 

mundo, incluidos 530 millones de niños, según la OMS5. La prevalencia de las 

enfermedades cariosas en dientes permanentes es alarmantemente alta, con un 60-

90% de los escolares afectados y una gran proporción de adultos también sufriendo 

de esta condición. En muchos países en desarrollo, la falta de acceso a servicios de 

salud estomatológica y productos de higiene bucal, combinada con una dieta alta en 

azúcares, agrava la situación6. 

En el territorio peruano, según el Ministerio de Salud (MINSA), aproximadamente el 

85% de los niños peruanos en edad escolar tienen caries dental, lo que lo convierte 

en un problema de salud bucal más común en el país7. A pesar de los esfuerzos por 

incluir flúor en el agua potable y llevar a cabo campañas de educación sobre higiene 
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dental, haber implementado y alcanzar estas medidas preventivas son insuficientes. 

Las desigualdades socioeconómicas y geográficas afectan significativamente el 

acceso a la atención dental, especialmente en las zonas rurales y marginales, donde 

los índices de caries son aún más altos8. 

En el ámbito local, la problemática de la caries dental es aún más pronunciada. 

Estudios locales indican que el 90% de los niños en edad escolar presentan algún 

grado de caries dental, a pesar de las intervenciones preventivas disponibles9. La 

infraestructura sanitaria insuficiente y la falta de programas de fluorización del agua 

en áreas rurales agravan el problema. Además, la educación y la concienciación 

sobre la importancia de la higiene dental no son uniformes, lo que contribuye a la alta 

incidencia de caries en la región10. 

La justificación de este trabajo de investigación se basa en la necesidad de evaluar 

críticamente la efectividad del fluoruro en la prevención de caries. Dado el impacto 

significativo de las caries en la salud oral y su prevalencia generalizada, es crucial 

examinar a fondo la literatura científica disponible. Se busca analizar los diversos 

métodos de aplicación del fluoruro y las concentraciones utilizadas para comprender 

mejor cómo estos pueden ser utilizados de manera óptima en la práctica clínica y 

comunitaria. Esto permitirá establecer bases sólidas para mejorar las estrategias de 

prevención de caries y, en última instancia, beneficiar la salud bucodental de la 

población. 

Ante la problemática anteriormente expuesta, esta investigación plantea como 

objetivo general: describir la tendencia global e histórica sobre la eficacia y aplicación 

del flúor en la prevención de caries dentales, y con ello se plantean los objetivos 

específicos: identificar la cantidad de la literatura científica, los autores más 

influyentes y las instituciones líderes en investigación relacionada a la eficacia y 

aplicación del flúor como tratamiento preventivo de caries dental, describir los países 

más citados en la literatura relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales y, clasificar la distribución de la literatura científica 

sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales según la 

base de datos, revista, año de publicación, autor(es) y título. 

 



 

15 

 

1.2 Formulación del problema 

¿Cuál es la tendencia y evolución investigativa sobre la eficacia y aplicación del flúor 

en la prevención de caries dentales en el periodo 2020 – 2024? 

 

1.3 Hipótesis 

Por ser un estudio descriptivo, la hipótesis es implícita 

 

1.4 Objetivos 

1.4.1 Objetivo general 

Describir la tendencia global e histórica sobre la eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales. 

 

1.4.2 Objetivos específicos  

• Identificación de la cantidad de la literatura científica, los autores más 

influyentes y las instituciones líderes en investigación relacionada a la eficacia 

y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales  

• Indicar los países más citados en la literatura relacionada a la eficacia y 

aplicación del flúor en la prevención de caries dentales  

• Clasificar la distribución de la literatura científica sobre la eficacia y aplicación 

del flúor en la prevención de caries dentales según la base de datos, revista, 

año de publicación, autor(es), título y país. 

 

1.5 Trabajos previos 

1.5.1 Nivel Internacional 

Monteanu et al. (2022)11 en su estudio plantearon como objetivo evaluar la efectividad 

de la aplicación tópica profesional de fluoruros en la prevención de caries dentales en 

niños y adolescentes. Con respecto a la metodología, se realizó una búsqueda de la 

literatura en inglés publicada entre 2000 y 2020, utilizando diversas fuentes digitales 

como PubMed, Google Scholar, Cochrane Library y ResearchGate. Se incluyeron 

ensayos controlados aleatorios, revisiones sistemáticas y metaanálisis que abordaran 

la aplicación profesional de fluoruros en niños y adolescentes tratados en entornos 

odontológicos. Los resultados destacaron que tanto el gel de fluoruro acidulado 

fosfato como el barniz de fluoruro son efectivos y recomendados para la prevención 
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de caries en dientes temporales y permanentes, especialmente en pacientes con alto 

riesgo de caries. Además, se recomienda el uso de barniz de fluoruro al 2,26% para 

niños menores de 6 años. En conclusión, las aplicaciones tópicas de fluoruro son una 

estrategia eficaz para prevenir la caries dental en poblaciones jóvenes con riesgo de 

caries, complementando otras medidas preventivas. 

Asimismo, Amaechi et al. (2019)12 en su investigación tuvieron como objetivo 

comparar la eficacia de un dentífrico de hidroxiapatita y un dentífrico de fluoruro en la 

prevención y remineralización de caries dentales en niños. Para la metodología, se 

llevó a cabo un ensayo clínico controlado aleatorizado con la participación de 32 

sujetos de entre 18 y 60 años, quienes cumplieron con los criterios de inclusión 

establecidos. Se crearon lesiones de caries artificiales en bloques de esmalte dental 

y se evaluó la remineralización y la reducción de la profundidad de las lesiones 

utilizando diferentes métodos de medición. Los resultados mostraron que ambos 

dentífricos fueron efectivos en promover la remineralización y en inhibir el desarrollo 

de caries, sin encontrar una diferencia significativa entre los dos productos. En 

conclusión, tanto el dentífrico de hidroxiapatita como el de fluoruro demostraron ser 

opciones viables para el cuidado dental en términos de prevención y tratamiento de 

caries en esta población de estudio. 

Otro estudio que comprueba la efectividad del flúor en la prevención de caries dental 

fue el trabajo elaborado por Clark et al. (2020)13 quienes proporcionaron orientación 

a los clínicos sobre el uso del flúor para prevenir la caries dental en niños, destacando 

la importancia de maximizar la protección contra la caries dental y minimizar el riesgo 

de fluorosis del esmalte. Con respecto a la metodología se abordaron aspectos clave 

relacionados sobre aplicar  barniz de flúor, incluyendo información sobre la 

administración, facturación y pagos del procedimiento. Los resultados indicaron 

aplicar  barniz de flúor se considera actualmente el estándar de atención en la 

atención primaria pediátrica. Se resaltaron las pautas para el uso de diferentes 

modalidades de flúor con el fin de prevenir la caries dental de manera eficaz. Los 

autores concluyeron destacando la importancia del uso adecuado del flúor en la 

prevención de la caries dental en niños, brindando a los pediatras las herramientas 

necesarias para proteger la salud bucal de sus pacientes de manera óptima y segura. 

Sun et al. (2019)14 plantearon como propósito investigar la aceptabilidad, la 
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efectividad y la seguridad de dos modalidades los procedimientos utilizadas para el 

trastorno de la fluorosis dental en un ensayo de Fase I. La estrategia utilizada en el 

estudio es la siguiente; Un ensayo clínico aleatorio Fase IIa para investigar las 

modalidades de tratamiento de fluorosis dental fue realizado en un estudio piloto con 

dos centros. Los pacientes con fluorosis dental leve a severa del desarrollo dental 

dental fueron seleccionados  aleatoriamente a uno de los dos grupos de tratamiento. 

Los resultados mostraron que ambos protocolos de tratamiento para la fluorosis 

dental fueron aceptables para los pacientes. En cuanto a la eficacia, se observó una 

mejora significativa en la apariencia estética de los dientes afectados en ambos 

grupos de tratamiento. Además, se encontró que los tratamientos fueron seguros y 

bien tolerados por los participantes. Se concluyó que tanto el protocolo A como el 

protocolo B son opciones efectivas y seguras para el tratamiento de la fluorosis dental. 

Ambos tratamientos demostraron ser aceptables para los pacientes y lograron 

mejoras significativas en la estética dental. 

De igual forma Dhanker et al. (2019)15 en su investigación tuvieron como objetivo 

documentar alternativas al flúor en la prevención de caries dentales, dado que el uso 

excesivo de flúor ha generado preocupaciones sobre la salud. Como parte de la 

metodología se realizó una revisión de literatura exhaustiva de las alternativas al flúor, 

analizando diferentes enfoques y mecanismos, tales como selladores de fosas y 

fisuras, agentes remineralizantes, vacunas contra las caries, probióticos y otros 

métodos innovadores. En los resultados se identificaron varias alternativas efectivas 

al flúor. Los selladores de fosas y fisuras demostraron ser altamente eficaces en la 

prevención de caries en superficies oclusales. Los agentes remineralizantes, como el 

trimetafosfato y la hidroxiapatita, mostraron una notable capacidad para reforzar el 

esmalte dental. El estudio concluye que existen diversas alternativas viables al flúor 

que pueden contribuir eficazmente a la prevención de caries dentales. 

El estudio de Pontigo-Loyola et al. (2024)16 tuvo como objetivo analizar los métodos 

de fluoración a nivel comunitario para el control de la enfermedad carigenica en 

infantes y pubertos, con el fin de evaluar su eficacia en la prevención de esta 

enfermedad bucal altamente prevalente en estas poblaciones. Para la metodología 

se llevó a cabo una revisión exhaustiva de la literatura científica disponible sobre los 

métodos de fluoración comunitaria y su impacto en la incidencia de caries dental en 
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niños y adolescentes. Los resultados obtenidos revelaron que la fluoración a nivel 

comunitario es una estrategia efectiva para reducir la prevalencia de caries dental en 

la población infantil y adolescente. Se observó una redición significativa en la 

incidencia de caries en las poblaciones expuestas a programas de fluoración. En 

conclusión, el estudio respalda la implementación de programas de fluoración a nivel 

comunitario como una medida preventiva clave para controlar la caries dental en niños 

y adolescentes. 

Un estudio aparecido fue elaborado por Altarjami et al. (2023)17 quienes tuvieron como 

objetivo analizar de manera exhaustiva el papel del fluoruro en la prevención de la 

caries dental, evaluando sus mecanismos de acción, formas de aplicación y 

efectividad en la disminución de la incidencia de caries en diferentes poblaciones. Con 

respecto a la metodología, se realizó una búsqueda exhaustiva de la literatura 

científica utilizando bases de datos como Web of Science, PubMed y Scopus. Se 

seleccionaron estudios que evaluaron la eficacia del flúor es esencial para prevenir 

las caries, ya que ayuda a remineralizar el esmalte, previene el crecimiento de 

microorganismos causantes de la placa y fortalece el diente contra el ácido. En 

conclusión, se ha demostrado el uso apropiado del fluoruro es esencial para prevenir 

las caries y promover la salud bucal en general, .a pesar de los posibles riesgos 

asociados con la exposición excesiva al fluoruro, los beneficios de una exposición 

adecuada superan los riesgos. 

Asimismo, Shim (2021)18 tiene como objetivo en su investigación actualizar el 

conocimiento sobre el uso de fluoruro para la prevención de caries en adultos 

mayores con boca seca, con el fin de establecer mejores estrategias de manejo. Con 

respecto a la metodología, se realizó una revisión clínica que abordó la relevancia del 

fluoruro en la prevención de caries en esta población vulnerable. Los resultados 

destacaron la eficacia del fluoruro en la prevención de caries dentales, especialmente 

en adultos mayores con boca seca, lo que sugiere su importancia en la práctica clínica 

para mejorar la salud oral de este grupo de pacientes. En conclusión, el uso de 

fluoruro se posiciona como una herramienta fundamental en la prevención de caries 

en adultos mayores con boca seca, subrayando la necesidad de su implementación 

en estrategias de manejo de la salud bucal en esta población. 

1.5.2 Nivel Nacional 
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En el ámbito nacional, Valenzuela et al. (2024)19 en su investigación tuvieron como 

objetivo evaluar la efectividad de los fluoruros en la prevención de la caries dental, 

analizando su mecanismo de acción, las vías de administración y cuáles serían los 

posibles efectos adversos que derivan del uso indiscriminado. Para la metodología, 

se realizó una revisión narrativa utilizando preguntas PICO para guiar la búsqueda y 

análisis de la información relevante. Se llevaron a cabo el analisis en bases de datos 

como PubMed, Lilacs y Google Académico, haciendo uso de términos estandarizados 

y operadores booleanos. Con respecto a los resultados, se encontró que el uso 

adecuado de fluoruros, combinado con políticas de promoción de la salud bucodental 

y una capacitación constante de los profesionales odontólogos, puede contribuir a la 

reducción de los índices de caries en las poblaciones intervenidas. Los autores 

concluyen destacando la importancia de una aplicación controlada de fluoruros para 

prevenir la caries dental y evitar posibles efectos adversos como la fluorosis dental e 

intoxicaciones. 

Otro estudio similar fue el elaborado por Viera et al. (2022)20 quienes plantearon como 

objetivo analizar la importancia del flúor como agente preventivo de caries dentales, 

evaluando su aplicación tópica y sus beneficios en la salud bucal de los niños. Para 

la metodología, se llevó a cabo una revisión exhaustiva de la literatura científica 

relacionada con el uso del flúor en la prevención de caries, centrándose en estudios 

que analizan su aplicación tópica, concentraciones adecuadas y posibles riesgos de 

toxicidad. Los resultados obtenidos demostraron que el uso adecuado del flúor 

aplicado tópicamente en concentraciones adecuadas reduce la carga bacteriana, 

disminuye los procesos cariosos y fortalece las superficies dentarias, evitando su 

destrucción. Los autores concluyeron indicando que, el flúor es un elemento esencial 

en la prevención de caries dentales, siempre y cuando se utilice de manera adecuada 

y supervisada. 

Perales et al. (2020)21 en su investigación plantearon como objetivo evaluar la eficacia 

de los barnices fluorados en la prevención de caries en la dentición temporal de niños. 

Con respecto a la metodología, se tuvo a bien realizar un estudio comparativo donde 

se aplicaron diferentes formas de flúor, incluyendo barnices, lacas y geles, en una 

muestra de niños durante un periodo determinado. Se realizaron mediciones de 

resistencia del esmalte a la disolución ácida y se evaluó la incidencia de caries en 
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cada grupo de tratamiento. Los resultados mostraron que los barnices fluorados 

demostraron una mayor eficacia en la prevención de caries en comparación con otras 

formas de aplicación de flúor, como geles y lacas. Se observó una reducción 

significativa en la incidencia de caries en los niños tratados con barnices fluorados en 

comparación con los otros grupos de tratamiento. En conclusión, los barnices 

fluorados se destacan como una opción efectiva y segura en la prevención de caries 

en la dentición temporal de niños. 

Martínez et al.22 también investigaron la efectividad del flúor, en su investigación, 

plantearon como objetivo analizar la relación entre el flúor y la fluorosis dental, 

destacando su importancia en la prevención de caries y la remineralización del 

esmalte dental. En la metodología, se hizo una revisión muy exhaustiva de la literatura 

científica actual sobre el flúor y la fluorosis dental, centrándose en estudios clínicos, 

revisiones sistemáticas y metaanálisis. Se recopilaron datos relevantes sobre las vías 

de administración de flúor, los efectos del exceso de flúor en la salud bucal. Como 

parte de los resultados, se identificaron las principales vías de administración de flúor, 

como pastas dentales, enjuagues bucales, geles y barnices. Además, se destacó la 

importancia de mantener una concentración adecuada de flúor para lograr efectos 

anticaries significativos. Se concluyó que el flúor es una herramienta fundamental 

para prevenir las caries y promocionar la salud bucal, pero su uso debe ser controlado 

para evitar la fluorosis dental. 

1.6 Teorías relacionadas al tema 

1.6.1 Flúor 

1.6.1.1 Definición  

El flúor es un elemento químico de la familia de los halógenos, con el número atómico 

9 y símbolo F. Se encuentra de manera natural en la corteza terrestre, en el agua, en 

los suelos y en ciertos alimentos. En la naturaleza, el flúor se combina con otros 

elementos formando compuestos como el fluoruro de sodio y el fluoruro de calcio. Su 

presencia en el agua y en el aire proviene principalmente de fuentes naturales, pero 

también puede ser resultado de actividades industriales23. 

En el contexto odontológico, el flúor es reconocido por su capacidad en la prevención 

de las enfermedades dentales por la caries. Se introduce en productos dentales como 
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pastas dentales, enjuagues bucales, geles, barnices y suplementos, debido a su 

efecto beneficioso sobre el esmalte dental. La historia de su uso comenzó en la 

década de 1940, cuando se observó una baja incidencia de caries en poblaciones 

que consumían agua con alto contenido de flúor. Esta observación impulsó 

investigaciones que confirmaron los beneficios del flúor y condujeron a su uso 

generalizado en la prevención de caries24. 

La relevancia del flúor en la salud dental no se limita solo a su uso preventivo. 

También juega un papel en la remineralización del esmalte dental afectado por la 

desmineralización causada por ácidos de la placa bacteriana. Los compuestos de 

flúor pueden integrarse en toda la estructura del esmalte dental, formando cristales 

de fluorapatita, estos resultan ser más resistentes a los ácidos que los cristales de 

hidroxiapatita presentes en el esmalte natural. Esta capacidad de fortalecer el esmalte 

dental es clave para su efectividad en la prevención de caries24,25. 

1.6.1.2 1.6.1.2   Mecanismos de acción del flúor 

El flúor actúa de múltiples maneras para prevenir las caries dentales. Uno de los 

mecanismos principales es la remineralización del esmalte dental. Cuando el esmalte 

es expuesto a ácidos producidos por bacterias en la placa dental, se desmineraliza, 

perdiendo minerales como calcio y fosfato. El flúor ayuda a revertir este proceso, 

facilitando la reintegración de estos minerales al esmalte y formando fluorapatita, que 

es más resistente a los ataques ácidos26. 

Otro mecanismo importante es impedir la actividad de las bacterias en la placa dental. 

El flúor reduce la capacidad de las bacterias cariogénicas, como Streptococcus 

mutans, para producir ácido a partir de los carbohidratos de la dieta. Este efecto 

antibacteriano disminuye la cantidad de ácido en la boca, reduciendo el riesgo de 

desmineralización del esmalte dental. Además, el flúor puede interferir con la 

formación de la biopelícula bacteriana, dificultando la adhesión y colonización de las 

bacterias en la superficie dental26,27. 

El flúor también disminuye la solubilidad del esmalte en condiciones ácidas. La 

fluorapatita formada en presencia de flúor tiene una solubilidad mucho menor que la 

hidroxiapatita, lo que significa que es menos susceptible a la erosión por ácidos. Esto 
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no solo protege contra la caries, sino que también mejora la resistencia general del 

esmalte dental a los desafíos químicos y físicos del entorno oral. La combinación de 

estos mecanismos hace que el flúor sea una herramienta extremadamente efectiva 

en la prevención de caries dentales28. 

1.6.1.3 1.6.1.3   Formas de aplicación del flúor 

La fluoración del agua potable es una de las formas más comunes y efectivas de 

aplicación del flúor a nivel comunitario. Consiste en ajustar la concentración de flúor 

en el suministro público de agua a un nivel óptimo que previene caries sin causar 

efectos adversos. La fluoración del agua ha demostrado reducir la repercusión de 

caries en poblaciones de todas las edades y es considerada una de las mayores 

intervenciones de salud pública del siglo XX29. 

Las pastas dentales con flúor son otro método prevalente y eficaz. La mayoría de las 

pastas dentales comerciales contienen entre 1000 y 1500 ppm (partes por millón) de 

flúor, lo que es suficiente para proporcionar una protección significativa contra las 

enfermedades cariosas. El cepillado regular con pasta dental fluorada no solo ayuda 

a remover la placa bacteriana, sino que también asegura una exposición continua y 

directa del flúor al esmalte dental, reforzando su estructura y resistencia29,30. 

Los enjuagues bucales con flúor son utilizados tanto en la práctica diaria como en 

programas de prevención en escuelas y comunidades. Estos enjuagues, que 

contienen fluoruro de sodio, proporcionan una capa adicional de protección, 

especialmente en personas con alto riesgo de caries. Los geles y barnices de flúor 

aplicados profesionalmente son utilizados para proporcionar una dosis alta de flúor 

directamente a los dientes. Estos tratamientos son particularmente útiles en personas 

con un alto riesgo de caries o en aquellos que tengan necesidades especiales de 

cuidado dental. Los suplementos de flúor, como tabletas y gotas, se utilizan en áreas 

sin acceso a agua fluorada, asegurando que todos los individuos reciban una cantidad 

adecuada de flúor para prevenir caries31. 

1.6.1.4 1.6.1.4   Beneficios del flúor 

El flúor ofrece numerosos beneficios en la prevención de caries dentales y el impulso 

de la salud oral. Uno de los beneficios más significativos es la reducción de la 
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incidencia de caries. Diversos estudios han demostrado que el uso de flúor, ya sea a 

través del agua potable, pastas dentales, enjuagues bucales o aplicaciones 

profesionales, puede reducir las caries dentales en un 20-40%. Esto es 

particularmente importante en niños, donde el desarrollo de caries puede afectar su 

salud general, nutrición y calidad de vida32. 

Además de la prevención de caries, el flúor mejora la salud dental general. La 

remineralización del esmalte y la reducción de la actividad bacteriana no solo 

previenen nuevas caries, sino que también pueden detener o revertir caries 

incipientes. Esto significa que el flúor no solo actúa de manera preventiva, sino que 

también puede tener un efecto terapéutico en las primeras etapas de las lesiones por 

caries en las piezas dentales. El mejoramiento de la salud dental reduce la necesidad 

de tratamientos dentales invasivos y costosos, como empastes, coronas y 

extracciones, lo que se traduce en un ahorro significativo en costos de atención 

dental33. 

El uso del flúor también tiene un impacto positivo en la calidad de vida de las 

personas. La prevención de caries reduce el dolor dental, las infecciones y la pérdida 

de dientes, mejorando la capacidad de masticar, hablar y sonreír. Esto es 

particularmente importante en poblaciones vulnerables, como niños y ancianos, 

donde la salud dental deficiente podría afectar de manera significativa su bienestar 

general. La accesibilidad y costo-efectividad del flúor lo convierten en una herramienta 

esencial en programas de salud pública, contribuyendo a la equidad en la salud dental 

y mejorando los resultados de salud a nivel poblacional34,35. 

1.6.1.5 1.6.1.5   Eficacia del flúor en la prevención de las caries dentales 

Numerosos estudios científicos y ensayos clínicos han demostrado la eficacia del flúor 

en la prevención de caries. La fluoración del agua potable es uno de los métodos más 

estudiados y ha mostrado consistentemente una reducción significativa en la 

incidencia de caries. Estudios a largo plazo en comunidades con agua fluorada han 

demostrado una disminución del 20-40% en la prevalencia de caries en comparación 

con comunidades sin fluoración. Este impacto positivo se observa en todas las 

edades, pero es especialmente notable en niños, donde la reducción de caries es 

crucial para el desarrollo dental saludable36. 
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El uso de pastas dentales fluoradas también ha sido ampliamente investigado y se ha 

comprobado que reduce significativamente la incidencia de caries. Ensayos clínicos 

han demostrado que el cepillado regular con pasta dental que contiene flúor puede 

reducir la caries dental en un 15-30%. Este efecto preventivo es potenciado cuando 

se combina con distintas maneras de aplicación de flúor, como los enjuagues bucales 

y procedimientos profesionales. La aplicación tópica de flúor en forma de geles y 

barnices también ha demostrado ser altamente efectiva, especialmente en individuos 

con alto riesgo de caries. Estos tratamientos pueden reducir la incidencia de caries 

en más del 30%, proporcionando una protección adicional y concentrada37. 

La revisión de la literatura científica también destaca la importancia de la adherencia 

a las recomendaciones de uso del flúor para maximizar su eficacia. La efectividad del 

flúor depende de su aplicación regular y adecuada, así como de la combinación con 

otras medidas preventivas como una buena higiene oral y una dieta equilibrada. Las 

investigaciones continúan explorando nuevas formulaciones y métodos de aplicación 

para mejorar la entrega y efectividad del flúor, incluyendo la tecnología de liberación 

controlada y combinaciones con otros agentes terapéuticos. La evidencia sólida y 

consistente respalda el uso del flúor como una estrategia clave en la prevención de 

caries dentales38,39. 

1.6.1.6 1.6.1.6   Factores que afectan la efectividad del flúor 

La efectividad del flúor en la prevención de caries dentales puede ser motivada por 

diferentes factores. Siendo uno de los más importantes la concentración y la 

frecuencia de aplicación. Las pastas dentales y enjuagues bucales con 

concentraciones adecuadas de flúor deben ser utilizados de manera regular para 

asegurar una protección continua. La adherencia a las recomendaciones de higiene 

bucal al menos dos veces al día con una pasta dental fluorada y el uso de enjuagues 

bucales según lo indicado son cruciales para maximizar los beneficios del flúor40. 

La edad y el estado de salud bucal del individuo también juegan un papel importante. 

Los niños y adolescentes, debido a su mayor riesgo de caries y la susceptibilidad de 

los dientes en desarrollo, pueden beneficiarse más significativamente de la aplicación 

regular de flúor. Los adultos mayores, especialmente aquellos con recesión gingival 

y exposición de raíces dentales, también pueden ver una mayor efectividad del flúor 
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en la prevención de caries radicular. Las condiciones médicas que afectan la 

producción de saliva, como el síndrome de Sjögren o la medicación que causa 

sequedad bucal, pueden influir en la efectividad del flúor, ya que la saliva juega un 

papel crucial en la distribución y retención del flúor en la boca41,42. 

La alimentación saludable acompañado con el ejercicio y estilo de vida de la persona 

son factores adicionales que pueden afectar la efectividad del flúor. Una dieta alta en 

azúcares y carbohidratos fermentables aumenta el riesgo de caries y puede requerir 

una mayor intervención con flúor. La falta de acceso a productos dentales con flúor y 

servicios dentales regulares, así como la educación limitada sobre la salud bucal, 

pueden disminuir la efectividad del flúor en ciertas poblaciones. La investigación 

continúa explorando estos factores para desarrollar estrategias personalizadas que 

optimicen el uso del flúor en diferentes contextos y poblaciones43. 

1.6.1.7 Recomendaciones de uso 

La sugerencia para el uso del flúor en la prevención de caries dentales es 

proporcionada por organizaciones internacionales como la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) y la Asociación Dental Americana (ADA). Estas directrices se basan 

en evidencia científica y buscan maximizar los beneficios del flúor mientras se 

minimizan los riesgos. Para los niños, se recomienda el uso de pasta dental con flúor 

a partir de la erupción del primer diente, utilizando una cantidad del tamaño de un 

grano de arroz hasta los 3 años y una cantidad del tamaño de un guisante a partir de 

los 3 años44. 

Para los adultos, se recomienda el cepillado con pasta dental fluorada al menos dos 

veces al día y el uso de enjuagues bucales con flúor según las indicaciones del 

dentista. Los tratamientos profesionales de flúor, como los geles y barnices, deben 

ser considerados para individuos con alto riesgo de caries. Estas aplicaciones 

profesionales proporcionan una dosis alta y controlada de flúor que puede ser 

especialmente beneficiosa en casos de caries recurrente o en pacientes con 

condiciones médicas que afectan la salud bucal45. 

Las guías también incluyen recomendaciones para la fluoración del agua, sugiriendo 

una concentración óptima de 0.7 mg/L para prevenir caries sin causar fluorosis dental. 
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Las comunidades sin acceso a agua fluorada pueden considerar la implementación 

de programas de suplementos de flúor para asegurar que todos los individuos reciban 

una cantidad adecuada de este mineral. Además, se enfatiza la importancia de la 

educación sobre el uso adecuado del flúor y la integración de estas prácticas en una 

rutina diaria de higiene oral para maximizar su efectividad en la prevención de caries 

dentales45,46. 

1.6.2 1.6.2    Caries dentales 

1.6.2.1 1.6.2.1   Definición 

La caries dental es una enfermedad infecciosa de múltiples factores que afecta los 

tejidos más densos del diente, como la dentina y el esmalte y, en casos complicados, 

el diente, y resulta de la interacción de bacterias que habitan en las caries, en 

específico Streptococcus mutans.y Lactobacillus, con los carbohidratos fermentables 

de la dieta, lo que resulta en la producción de ácidos que desmineralizan el esmalte 

dental. La caries dental es una de las enfermedades más comunes a nivel mundial y 

puede tener un impacto significativo en la salud y el bienestar general47. 

La enfermedad de caries dental progresa en etapas. Empieza con la 

desmineralización del esmalte, que se manifiesta como manchas blancas opacas en 

la superficie dental. Si no se trata, la desmineralización avanza hacia la dentina, 

formando cavidades que pueden volverse más profundas y extensas. En las etapas 

avanzadas, la caries puede alcanzar la pulpa dental, causando dolor intenso y posible 

infección, lo que requiere tratamiento endodóntico o incluso la extracción del diente 

afectado47,48. 

La caries dental no solo afecta la salud oral, sino que también tiene implicaciones 

sistémicas. Las infecciones dentales no tratadas pueden conllevar a otras partes del 

cuerpo, causando complicaciones como abscesos, bacteriemia y enfermedades 

cardiovasculares. Además, la disminución   de los dientes puede conllevar a una mala 

nutrición, el habla y la autoestima, especialmente en poblaciones vulnerables como 

niños y ancianos. Por estas razones, la prevención y el tratamiento eficaz de la caries 

dental son esenciales para mantener una buena salud general49. 

1.6.2.2 1.6.2.2   Epidemiología 
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La prevalencia de caries dentales cambia significativamente según la región 

geográfica, la edad y los factores socioeconómicos. A nivel mundial, la caries es una 

de las enfermedades crónicas más comunes, afectando a personas de todas las 

edades. En muchos países en desarrollo, la prevalencia de caries es alta debido a la 

falta de acceso a cuidados dentales, productos de higiene oral y educación sobre 

salud bucal. En contraste, los países desarrollados han visto una disminución en la 

incidencia de caries en las últimas décadas gracias a la fluoración del agua, el uso de 

productos dentales con flúor y mejores prácticas de higiene oral50. 

En los niños, la caries dental es una patología crónica más común, superando incluso 

el asma y la obesidad. La caries de la primera infancia, también conocida como caries 

de biberón, afecta a muchos niños pequeños y puede tener un impacto duradero en 

su salud dental. En los adolescentes, la prevalencia de caries sigue siendo alta debido 

al consumo de bebidas azucaradas y snacks, combinado con una higiene oral 

inadecuada. Los adultos jóvenes también son susceptibles a la caries, especialmente 

en los dientes del juicio y las superficies de las raíces expuestas50,51. 

La caries dental en adultos mayores es un problema creciente debido a la recesión 

gingival y la exposición de las superficies radiculares, que son más susceptibles a la 

desmineralización. Además, muchas personas mayores toman medicamentos que 

causan xerostomía (boca seca), lo que aumenta el riesgo de caries. La caries dental 

es también más prevalente en grupos socioeconómicos bajos, donde la falta de 

acceso a cuidados dentales y educación sobre salud bucal contribuyen a una mayor 

incidencia de la enfermedad. Las disparidades en la prevalencia de caries subrayan 

la necesidad de intervenciones de salud pública y políticas que promuevan la equidad 

en el acceso a la atención dental y la prevención de caries52. 

1.6.2.3 Caries en diferentes etapas de la vida 

En la infancia, las caries dentales pueden comenzar a afectar los dientes de leche 

poco después de su erupción. La caries de la primera infancia es un problema grave 

que puede afectar el desarrollo dental y la salud general del niño. Los dientes de leche 

cariados pueden causar dolor, infecciones y dificultades para comer y hablar. 

Además, las caries en los dientes de leche pueden afectar el desarrollo de los dientes 

permanentes, aumentando el riesgo de problemas dentales en el futuro. La 



 

28 

 

prevención y el tratamiento temprano son esenciales para evitar estas 

complicaciones53. 

En la adolescencia, el riesgo de caries sigue siendo alto debido a factores como el 

consumo de alimentos y bebidas azucaradas y la adopción de hábitos de higiene oral 

inadecuados. Los cambios hormonales durante la pubertad también pueden afectar 

la salud bucal, aumentando la susceptibilidad a las enfermedades de las encías y las 

caries. Los adolescentes deben ser educados sobre la importancia de mantener una 

buena higiene bucal y realizar visitas regulares al odontólogo para prevenir y tratar 

las caries a tiempo54. 

En los adultos, las caries pueden presentarse en cualquier momento, pero el riesgo 

aumenta con la edad. La recesión gingival y la exposición de las raíces dentales son 

comunes en adultos mayores, lo que aumenta la susceptibilidad a la caries radicular. 

La xerostomía, o boca seca, causada por ciertos medicamentos o condiciones 

médicas, también es un factor de riesgo significativo en esta población. La prevención 

de caries en adultos y adultos mayores requiere un enfoque integral que incluya una 

buena higiene oral, una dieta equilibrada, el uso de productos dentales con flúor y 

visitas regulares al dentista55. 

1.6.2.4 1.6.2.4   Progresión de la enfermedad 

La caries dental progresa a través de varias etapas, comenzando con la 

desmineralización inicial del esmalte. Esta fase temprana se manifiesta como 

manchas blancas opacas en la superficie del diente, conocidas como lesiones de 

manchas blancas. En esta etapa, la caries puede ser reversible mediante la 

remineralización con flúor y otras intervenciones preventivas. Si no se trata, la 

desmineralización continúa y penetra en la dentina, formando cavidades visibles que 

requieren tratamiento dental56. 

A medida que la caries avanza hacia la dentina, el daño se vuelve más pronunciado 

y puede causar sensibilidad dental y dolor. Las bacterias penetran en la dentina más 

blanda, acelerando la descomposición del tejido dental. Si no se interviene, la caries 

puede progresar rápidamente hacia la pulpa dental, el tejido vivo dentro del diente 

que contiene nervios y vasos sanguíneos. La infección de la pulpa causa dolor severo 
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y puede llevar a la formación de abscesos y la muerte del tejido pulpar57. 

En las etapas avanzadas, la caries no tratada puede causar la destrucción completa 

del diente y afectar los tejidos circundantes. La infección puede propagarse a través 

de la raíz del diente hacia el hueso y otros tejidos, causando complicaciones graves 

como osteomielitis y bacteriemia. La pérdida de dientes y las infecciones bucales 

pueden tener una relevancia significativo en la salud general, la nutrición y la calidad 

de vida. La intervención temprana y el procedimiento  adecuado son esenciales para 

detener la progresión de la caries y prevenir estas complicaciones57,58. 

1.6.2.5 1.6.2.5   Diagnóstico y detección 

El diagnóstico y la detección temprana de la caries dental son cruciales para prevenir 

la progresión de la enfermedad y minimizar el daño dental. Los métodos tradicionales 

de detección incluyen el examen visual y táctil, donde el dentista utiliza un espejo 

dental y una sonda exploradora para identificar lesiones de caries visibles y áreas de 

desmineralización. Las radiografías dentales son una herramienta esencial para 

detectar caries entre los dientes y en áreas no visibles durante el examen clínico. Las 

radiografías de mordida y las radiografías panorámicas pueden revelar caries 

incipientes y avanzadas en diferentes partes de la boca59. 

Además de los métodos convencionales, se han desarrollado tecnologías avanzadas 

para mejorar la detección de caries. La fluorescencia láser y la transiluminación con 

fibra óptica son técnicas que utilizan la luz para detectar cambios en la estructura 

dental causados por la caries. Estas tecnologías pueden identificar caries en etapas 

muy tempranas, permitiendo una intervención más oportuna. La tomografía 

computarizada de haz cónico (CBCT) es otra herramienta avanzada que proporciona 

imágenes tridimensionales detalladas de los dientes y los huesos circundantes, 

ayudando en la detección y planificación del tratamiento60. 

La evaluación de riesgo de caries también es una parte importante del diagnóstico. 

Los dentistas utilizan cuestionarios y herramientas de evaluación para identificar 

factores de riesgo individuales, como la dieta, la higiene oral, la exposición al flúor, la 

historia dental y las condiciones médicas. Esta información permite a los profesionales 

de la salud dental personalizar las recomendaciones preventivas y de tratamiento 
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para el paciente, mejorando los resultados y reduciendo el riesgo de caries futuras61. 

1.6.2.6 1.6.2.6   Prevención 

La prevención de caries dentales se basa en una combinación de estrategias que 

incluyen la higiene oral adecuada, la dieta equilibrada, el uso de flúor y las visitas 

regulares al dentista. El cepillado dental dos veces al día con pasta dental fluorada es 

una de las medidas preventivas más efectivas. El uso de hilo dental o cepillos 

interdentales ayuda a retirar la placa bacteriana y los restos de alimentos de las 

diferentes áreas interproximales de los dientes donde el cepillo dental no puede 

alcanzar. Además, los enjuagues bucales con flúor pueden proporcionar una capa 

adicional de protección contra la caries62. 

La dieta también que es vital en la prevención de la caries. Evite ingerir azúcares y 

carbohidratos fermentables, ya que estos son los causantes de la producción de ácido 

por parte de las bacterias que causan la caries. Manténgase con una dieta bien 

balanceada que incorpora una serie de frutas, legumbres, proteínas y lácteos puede 

contribuir a una mejor salud bucal. Además, el consumo adecuado de agua, 

especialmente agua fluorada, puede ayudar a mantener una buena salud dental y 

reducir el riesgo de caries63. 

Las visitas regulares al dentista para exámenes y limpiezas profesionales son 

esenciales para la prevención de caries. Los dentistas pueden identificar y tratar 

problemas en sus fases tempranas, antes de que afecte a la cavidad bucal. Las 

aplicaciones profesionales de flúor, como barnices y geles, son recomendadas para 

individuos con alto riesgo de caries. La educación sobre salud bucal y la promoción 

de buenos hábitos de higiene dental también son componentes clave de los 

programas de prevención, especialmente en niños y adolescentes63,64. 

1.6.2.7 1.6.2.7   Tratamiento 

La forma de tratar las caries dentales varía según la etapa de la enfermedad. En las 

etapas tempranas, cuando la caries se presenta como manchas blancas de 

desmineralización, el tratamiento puede ser no invasivo. El uso de flúor en forma de 

pastas dentales, enjuagues bucales y aplicaciones profesionales puede la 

remineralización del esmalte y revertir la caries incipiente. La mejoría de la higiene 
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oral y la modificación de la dieta son también componentes importantes del 

tratamiento en esta etapa65. 

Cuando la caries ha avanzado y ha formado cavidades en el esmalte y la dentina, 

Para tratar el diente normalmente se practica la remoción de todo el tejido con 

infección por caries para una posterior reconstrucción de la pieza dental usando un 

empaste. Los materiales de empaste incluyen resinas compuestas, amalgamas de 

plata y materiales de vidrio ionómero, cada uno con sus propias ventajas y 

desventajas. En casos donde la caries ha destruido una gran parte del diente, puede 

ser necesario un tratamiento más extensivo, como una corona dental, que cubre y 

protege el diente restante66. 

En las etapas avanzadas, cuando la caries ha afectado la pulpa dental, la limpieza de 

canales radiculares (endodoncia) puede ser necesario. Este procedimiento implica la 

eliminación de la parte vital ya contaminada, la completa esterilización del canal 

radicular, y el sellado del canal con un material de obturación. En casos donde el 

diente no puede ser salvado, la extracción puede ser necesaria. La colocación de 

prótesis dentales, como puentes o implantes, puede ser necesaria y así lograr el 

regreso de la funcionalidad, así como el acabado estético después de la extracción 

del diente. La intervención temprana así como la forma precisa de tratar son 

esenciales para evitar el desarrollo de la caries  dental y evitar complicaciones 

graves66,67. 
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II MÉTODO DE INVESTIGACIÓN 

2.1 Tipo y diseño de investigación 

2.1.1 Tipo 

Este estudio adopta una metodología de tipo descriptiva y transversal. Este tipo de 

estudio se centra en describir y analizar características y variables de un fenómeno 

basándose en datos recolectados en el pasado. No interviene ni altera las condiciones 

del fenómeno estudiado, sino que observa y analiza la información existente para 

identificar patrones, tendencias y relaciones a lo largo del tiempo. Este planteamiento 

es ideal para comprender la evolución de un fenómeno y sus implicaciones sin influir 

directamente en los sujetos de estudio68. 

Al revisar estudios de los últimos 05 años, este análisis busca proporcionar una visión 

comprensiva de las diferentes formas de aplicación del flúor, su eficacia en diversas 

poblaciones y contextos, y los agentes que pueden influir en su efectividad. El análisis 

incluye la evaluación de estudios clínicos, ensayos controlados, y artículos de 

revisión, abarcando una múltiple serie de enfoques y hallazgos. Este enfoque permite 

identificar las mejores prácticas y recomendaciones actuales, así como las áreas que 

requieren más investigación. 

2.1.2 Diseño 

Este análisis contempla un diseño no experimental, descriptivo. En esta investigación, 

se recolectan y analizan datos de investigaciones previamente publicadas en revistas 

científicas de alto impacto durante los últimos 05 años. Este enfoque permite 

examinar la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales, 

proporcionando una comprensión detallada del tema sin intervenir ni manipular las 

variables estudiadas. El análisis bibliométrico se convierte en una herramienta 

esencial para consolidar el conocimiento existente, identificar tendencias y patrones, 

y establecer una base sólida que guíe tanto las prácticas clínicas actuales como las 

futuras en el manejo y prevención de las caries dentales69. 

2.2 Variables - Operacionalización 

2.2.1 Variables 

• Flúor 

• Caries dentales 
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2.2.2 Operacionalización 

Tabla 1. Operacionalización de variables  

 

Variable de 

estudio 

Definición conceptual Definición operacional Dimensión Indicadores Instrumento 

 

 

 

Flúor 

El flúor es un mineral 

esencial para la salud dental, 

conocido por su capacidad 

para prevenir caries. Al 

fortalecer el esmalte dental, 

el flúor ayuda a remineralizar 

los dientes y protege contra 

los ácidos producidos por las 

bacterias70. 

Agente químico utilizado en 

diversas formas (pasta 

dental, enjuague bucal, 

barniz, gel, entre otros) 

para evaluar su eficacia en 

la prevención de caries 

dentales. 

Estudios que 

registran la eficacia y 

aplicación del flúor. 

Número de 

estudios 

publicados en 

los últimos 05 

años 

 

 

 

 

 

 

Ficha de 

recolección 

de datos 

 

 

Caries 

dental 

Es un proceso de deterioro 

progresivo causado por la 

acción de bacterias en la 

boca, conduciendo a la 

formación de cavidades en 

el esmalte provocando dolor 

y pérdida del diente71. 

La eficacia del fluoruro en 

prevenir la caries dental se 

evalúa mediante estudios 

que miden la disminución 

de la incidencia de caries, 

la detención de lesiones 

incipientes, entre otros. 

Estudios que incluyen 

la variable caries 

dentales como parte 

de su objetivo 

principal o 

secundario, en 

poblaciones diversas. 

Número de 

estudios 

publicados en 

los últimos 05 

años 
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2.3 Población y muestra 

2.3.1 Población 

La unidad de análisis consistirá en los estudios publicados en los últimos 05 años que 

se incluyan en este análisis. Se realizará una búsqueda electrónica restringida a la 

base de datos Scopus, abarcando el período desde el año 2020 hasta 2024. 

La población objetivo comprenderá un conjunto de 4389 artículos, los cuales serán 

identificados mediante una estrategia de búsqueda. La búsqueda se realizará 

exclusivamente en la base de datos de Scopus. 

Estrategia de búsqueda 

• Se llevará a cabo una búsqueda exhaustiva en Scopus utilizando la 

combinación de las siguientes palabras clave: ("fluoride" OR "topical fluorides" 

AND "dental fluorosis" OR "dental caries" AND "prevention"). 

• Esta búsqueda se realizó en junio del 2024, y se limitará a los artículos 

publicados desde enero de 2020 hasta la fecha actual.   

• Una vez generada la búsqueda en la base de datos Scopus, se procedió a 

agregar los filtros situados en la parte lateral izquierda, referidos al año, tipo de 

documento, palabras clave, idioma, entre otros (Figura 1), dando como 

resultado la siguiente codificación de búsqueda:  

TITLE-ABS-KEY ( "Fluoride"  OR  "Topical Fluorides"  AND  "Dental Fluorosis"  

OR  "Dental Caries"  AND  "Prevention" )  AND  PUBYEAR  >  2019  AND  

PUBYEAR  <  2025  AND  ( LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  "Dental Caries" )  

OR  LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  "Human" )  OR  LIMIT-TO ( 

EXACTKEYWORD ,  "Humans" )  OR  LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  

"Fluoride" )  OR  LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  "Fluorides" )  OR  LIMIT-TO 

( EXACTKEYWORD ,  "Fluorides, Topical" )  OR  LIMIT-TO ( 

EXACTKEYWORD ,  "Caries" )  OR  LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  "Dental 

Fluorosis" )  OR  LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  "Caries Prevention" )  OR  

LIMIT-TO ( EXACTKEYWORD ,  "Prevention" ) )  AND  ( LIMIT-TO ( 

SUBJAREA ,  "DENT" ) )  AND  ( LIMIT-TO ( DOCTYPE ,  "ar" )  OR  LIMIT-

TO ( DOCTYPE ,  "re" ) )  AND  ( LIMIT-TO ( LANGUAGE ,  "English" )  OR  

LIMIT-TO ( LANGUAGE ,  "Spanish" ) ) 

• La corroboración de la búsqueda puede visualizarse en el siguiente enlace: 

https://acortar.link/eERWeq  

https://acortar.link/eERWeq
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• Los artículos obtenidos fueron examinados para asegurar su relevancia y 

calidad. La cantidad de evidencia y su relevancia guiarán los resultados. 

 

Figura 1. Filtrado de artículos en Scopus según las palabras clave y según los 

criterios de inclusión y exclusión establecidos 
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2.3.2 Muestra 

Se establecieron un total de 274 estudios, los cuales fueron filtrados según las 

palabras clave y según los criterios de inclusión y exclusión. 

2.3.2.1 Criterios de inclusión 

• Estudios escritos en inglés y español. 

• Estudios en humanos. 

• Estudios originales y de revisión. 

• Disponibilidad del texto completo para su evaluación. 

2.3.2.2 Criterios de exclusión 

• Estudios que no estén disponibles en texto completo para su evaluación. 

• Estudios que no sean realizados en seres humanos. 

• Estudios que no proporcionen información relevante sobre la eficacia y 

aplicación de flúor en la prevención de caries dentales. 

 

2.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

2.4.1 Técnica 

En esta investigación sobre la eficacia del fluoruro en la prevención de caries 

dentales, se utilizó la técnica de observación. Esta técnica implica dirigir la atención 

hacia un fenómeno específico para recopilar datos de manera sistemática y directa, 

sin interferir en el entorno observado. 

La técnica de observación, ampliamente adoptada en el campo de la odontología 

preventiva, implica enfocar la atención de manera específica en aspectos 

relacionados con el fenómeno en cuestión. El propósito consistente en estos estudios 

fue recopilar datos de manera sistemática y sin influir en el entorno observado, 

permitiendo así una evaluación más precisa del efecto preventivo del flúor en las 

caries dentales72. 

 

2.4.2 Instrumento 

Para investigar la eficacia del fluoruro en la prevención de la caries dental, se utilizó 

la ficha de recolección de datos como instrumento principal. Una ficha de recolección 

de datos es una herramienta estructurada que permite recopilar información de 

manera sistemática y estandarizada sobre diversos aspectos de los estudios 

revisados73 



 

37 

 

Este instrumento permitirá documentar con precisión los hallazgos relacionados con 

la presencia y características de los trabajos publicados, organizando la información 

en las siguientes categorías: base de datos, revista, año de publicación, autor(es) y 

título. Esta organización facilitará un análisis bibliométrico detallado y comprensivo de 

la literatura existente sobre la eficacia del fluoruro en la prevención de la caries dental, 

permitiendo identificar tendencias y patrones significativos en los estudios revisados. 

Un análisis bibliométrico implica el estudio cuantitativo de los textos académicos y 

científicos, proporcionando una visión global sobre la producción y el impacto de las 

investigaciones en esta área específica. 

 

2.5 Métodos de análisis de datos 

Los datos en Scopus se exportaron al software Excel para tabulación o mapeo y al 

programa VOSviewer para propósitos de mapeo. Se realizó un mapeo de los términos 

encontrados con mayor frecuencia en los títulos/resúmenes de los documentos 

recuperados, y el número final de términos se obtuvo eliminando los términos 

irrelevantes. 

 

2.6 Aspectos éticos 

• Autonomía: Se ha respetado la independencia de los investigadores y autores 

de los estudios revisados, utilizando sus datos de manera ética y conforme a 

los términos de uso y políticas de publicación de las revistas científicas 

pertinentes. 

• Beneficencia: El objetivo de esta investigación es contribuir al avance del 

conocimiento científico en el campo de la odontología, enfocándose en la 

prevención de caries dentales mediante el uso de fluoruro. Los hallazgos de 

este estudio pueden beneficiar a los profesionales de la salud dental y a los 

pacientes, mejorando las prácticas preventivas y el manejo de la caries dental. 

• No maleficencia: Se ha asegurado que la utilización de los datos de estudios 

previamente publicados no cause ningún daño ni perjuicio a los autores 

originales ni a ninguna otra parte implicada en la investigación. 

• Justicia: Esta investigación se ha llevado a cabo con un compromiso firme 

hacia la equidad y la justicia, asegurando que los resultados obtenidos se 

utilicen de manera responsable y ética para el beneficio de la comunidad 
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científica en general. Además, se ha respetado la propiedad intelectual y se ha 

otorgado el reconocimiento adecuado a los autores originales de los estudios 

revisados. 
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III RESULTADOS 

 

• Respecto al primer objetivo específico 

Identificar la cantidad de la literatura científica, los autores más influyentes y las 

instituciones líderes en investigación relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en 

la prevención de caries dentales. 

 

Tabla 2. Frecuencia de artículos publicados sobre eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales 2020-2024  

 

Nota: Elaboración propia en base a datos de la base de datos Scopus 

Figura 2. Porcentaje de artículos publicados sobre eficacia y aplicación del flúor en 

la prevención de caries dentales 2020-2024  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 Artículos publicados 

  n % 

 

 

Año 

2020 54 20.0 

2021 68 25.0 

2022 65 24.0 

2023 50 18.0 

2024 37 13.0 

TOTAL  274 100.0 

2020
20%

2021
25%

2022
24%

2023
18%

2024
13%

2020 2021 2022 2023 2024
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Análisis e interpretación de la Tabla 2 Figura 2. La tabla revela que entre 2020 y 

2024 se publicaron un total de 274 artículos sobre la eficacia y aplicación del flúor en 

la prevención de caries dentales, con una notable fluctuación anual en las 

publicaciones. En 2020 se publicaron 54 artículos, representando el 20.0% del total, 

indicando un interés considerable en este tema. En 2021, se observó un incremento 

significativo con 68 artículos (25.0%), sugiriendo un auge en la investigación 

posiblemente debido a nuevos hallazgos o una mayor atención en la comunidad 

científica. Sin embargo, a partir de 2022, aunque se mantuvo relativamente alta con 

65 artículos (24.0%), se inició una tendencia decreciente en las publicaciones, 

bajando a 50 artículos en 2023 (18.0%) y descendiendo aún más a 37 artículos en 

2024 (13.0%).  

 

Tabla 3. Los diez autores más activos en publicaciones relacionada con la eficacia y 

aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 2020-2024  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Elaboración propia en base a datos de la base de datos Scopus 

 

 

 

 

 

Rank Autor(es) 
Nº de 

artículos 

% 

1 Chu CH 18 

 

23.0 

2 Lo ECM 16 
20.0 

3 Duangthip D 13 
13.0 

4 Gao SS 6 
8.0 

5 Zheng FM 6 
8.0 

6 Lippert F 5 
6.0 

7 Sardana D 5 
6.0 

8 Twetman S 5 
6.0 

9 Yan IG 5 
6.0 

10 Crystal YO 4 
6.0 

TOTAL 102 100.0 
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Figura 3. Ranking de los 10 autores activos en la publicación de literatura relacionada 

a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 2020-2024  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Análisis e interpretación de la Tabla 3 Figura 3. La tabla muestra a los diez autores 

más activos en publicaciones sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención 

de caries dentales entre 2020 y 2024. Chu CH lidera con 18 artículos (23.0%), seguido 

por Lo ECM con 16 artículos (20.0%) y Duangthip D con 13 artículos (13.0%). Gao 

SS y Zheng FM tienen 6 artículos cada uno (8.0%), mientras que Lippert F, Sardana 

D, Twetman S, y Yan IG han publicado 5 artículos cada uno (6.0%). Crystal YO cierra 

la lista con 4 artículos (6.0%). En total, estos autores suman 102 publicaciones, 

destacándose Chu CH, Lo ECM y Duangthip D como los principales contribuyentes 

en la investigación sobre el flúor en este período. 

 

Figura 4. Redes de colaboración de los autores más activas en la investigación 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

42 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Análisis e interpretación de la Figura 4. Los tres gráficos revelan que Chu Chun 

Hung, Lo Edward Chin Man, y Duangthip Duangporn son los autores más influyentes 

y colaborativos en la investigación sobre la eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales. El gráfico de conexiones muestra fuertes 

colaboraciones entre estos autores, mientras que el gráfico por años indica que las 

investigaciones más recientes involucran principalmente a Duangthip Duangporn y 

Chu Chun Hung. El gráfico de densidad resalta la alta concentración de publicaciones 

de estos autores en comparación con otros, como Yan Iliana Gehui y Gao Sherry 

Shiqian, quienes tienen menor impacto y menos colaboraciones intensas. 
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Tabla 4. Las diez principales instituciones de financiación activas en la publicación de 

literatura relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries 

dentales 2020-2024  

Rank Instituciones de financiación País 
Nº de 

artículos 

% 

1 

Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de 

Nível Superior Brasil 15 

 

19.0 

2 

Conselho Nacional de Desenvolvimento 

Científico e Tecnológico Brasil 14 

17.0 

3 

Fundação de Amparo à Pesquisa do Estado de 

São Paulo Brasil 11 

14.0 

4 National Institutes of Health Estados Unidos 10 
12.0 

5 National Natural Science Foundation of China China 8 
10.0 

6 

National Institute of Dental and Craniofacial 

Research Estados Unidos 7 

9.0 

7 

Research Grants Council, University Grants 

Committee Hong Kong 6 

7.0 

8 Borrow Foundation Reino Unido 3 
4.0 

9 Chinese Stomatological Association China 3 
4.0 

10 Chulalongkorn University Tailandia 3 
4.0 

TOTAL 80 100.0 

 

Nota: Elaboración propia en base a datos de la base de datos Scopus 

 

Figura 5. Ranking de las instituciones de financiación activas en la publicación de 

literatura relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries 

dentales 2020-2024  
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Análisis e interpretación de la Tabla 4 Figura 5. La tabla muestra que las 

instituciones brasileñas destacan significativamente, con la Coordenação de 

Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior liderando el ranking con 15 artículos 

(19.0%), seguida por el Conselho Nacional de Desenvolvimento Científico e 

Tecnológico con 14 artículos (17.0%) y la Fundação de Amparo à Pesquisa do Estado 

de São Paulo con 11 artículos (14.0%). En Estados Unidos, los National Institutes of 

Health y el National Institute of Dental and Craniofacial Research contribuyeron con 

10 (12.0%) y 7 (9.0%) artículos respectivamente. La National Natural Science 

Foundation of China financió 8 artículos (10.0%), mientras que la Chinese 

Stomatological Association apoyó 3 (4.0%). Hong Kong y el Reino Unido también 

están representados, con el Research Grants Council, University Grants Committee 

financiando 6 artículos (7.0%) y la Borrow Foundation 3 artículos (4.0%). Finalmente, 

la Chulalongkorn University de Tailandia también contribuyó con 3 artículos (4.0%). 

 

Figura 6. Análisis de citaciones de las organizaciones relacionadas a la investigación 

en la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 2020-2024  
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Análisis e interpretación de la Figura 6. Las figuras muestran que la "faculty of 

dentistry, the univ" es una de las instituciones más influyentes y activas en la 

investigación sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries 

dentales, destacando en el gráfico de conexiones por su centralidad en las 

colaboraciones. En el gráfico de años, esta institución muestra una actividad 

investigativa reciente más alta (colores más amarillos), en contraste con otras como 

"saveetha dental college and ho" y "department of pediatric and pr", que tienen 

publicaciones más dispersas en el tiempo. Finalmente, el gráfico de densidad resalta 

nuevamente a la "faculty of dentistry, the univ" como la institución con mayor densidad 

de publicaciones, indicando una alta concentración de colaboraciones y producción 

científica en comparación con otras instituciones que, aunque activas, muestran una 

densidad menor. 
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• Respecto al segundo objetivo específico 

Describir los países más citados en la literatura relacionada a la eficacia y aplicación 

del flúor en la prevención de caries dentales  

 

Figura 7. Análisis de las citaciones de investigaciones relacionadas a la eficacia y 

aplicación del flúor en la prevención de caries dentales según países 
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Análisis e interpretación de la Figura 7.  Los gráficos revelan que Estados Unidos, 

India y Hong Kong son los líderes en la investigación sobre la eficacia y aplicación del 

flúor en la prevención de caries dentales, destacando por su alto número de 

publicaciones y fuertes colaboraciones internacionales, como se observa en el gráfico 

de conexiones. Brasil, Canadá y Australia también juegan un papel significativo, con 

una notable actividad colaborativa. El gráfico temporal indica que Brasil y Hong Kong 

han incrementado sus publicaciones recientemente, mientras que Estados Unidos e 

India mantienen una actividad constante a lo largo del tiempo. El gráfico de densidad 

muestra que la mayor concentración de publicaciones se encuentra en Estados 

Unidos, India y Hong Kong, seguidos por Brasil y Canadá.
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• Respecto al tercer objetivo específico 

Clasificar la distribución de la literatura científica sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales según la 

base de datos, revista, año de publicación, autor(es) y título. 

Tabla 6. Descripción de los artículos científicos sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales según la 

base de datos, revista, año de publicación, autor(es) y título 
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Análisis e interpretación de la Tabla 6. La tabla presenta un resumen de 274 

artículos científicos publicados en diversas revistas especializadas, todos indexados 

en Scopus, sobre la aplicación del flúor en la prevención de la caries dental. Los 

estudios, recientes de 2023 y 2024, abarcan desde la comparación de diferentes 

métodos de aplicación de flúor (como barnices y dentífricos) hasta innovaciones en 

materiales dentales con fluoruro, destacando su efectividad en la remineralización del 

esmalte y la prevención de caries. También se incluye investigación sobre la 

aceptación y el conocimiento del flúor entre profesionales de la salud y la comunidad, 

y se llevan a cabo revisiones sistemáticas y análisis de costo-efectividad. La evidencia 

consolidada respalda firmemente el uso del flúor como una herramienta esencial en 

la prevención de caries dental, recomendando su implementación tanto a nivel 

individual como comunitario, y subraya la importancia de la educación y 

concienciación sobre sus beneficios. 

 

Figura 8. Mapa de visualización en red de la co-ocurrencia de publicaciones 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Análisis e interpretación de la Figura 8. El mapa de visualización en red de la co-

ocurrencia de publicaciones sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención 

de caries dentales (2020-2024) muestra una fuerte interconexión entre términos clave 
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como "dental caries", "child", "preschool child" y "cariostatic agents", destacando la 

centralidad de la investigación en la prevención de caries en niños y el uso de agentes 

cariostáticos como el flúor. También se observa un enfoque significativo en la 

susceptibilidad a las caries, la desmineralización del esmalte y el uso de fluoruro 

diamino de plata. La presencia de términos relacionados con ensayos controlados 

aleatorios y revisiones sistemáticas indica la utilización de metodologías rigurosas 

para evaluar la eficacia del fluoruro. Además, el mapa subraya la importancia de la 

salud pública y la educación en la prevención de caries, reflejando un enfoque 

multidisciplinario para mejorar la salud dental global. 

 

Figura 9. Mapa de visualización superpuesto de la co-ocurrencia de publicaciones 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024, por año 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Análisis e interpretación de la Figura 9. El mapa de visualización superpuesto de 

la co-ocurrencia de publicaciones sobre la eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales (2020-2024) muestra una evolución temporal con 

investigaciones más recientes (2023-2024) en verde/amarillo y las más antiguas 

(2021-2022) en azul. Los temas centrales incluyen el uso de agentes cariostáticos 

como el flúor, con un enfoque significativo en la prevención de caries en niños y 

preescolares. Se destaca un aumento reciente en estudios sobre el fluoruro diamino 
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de plata y su eficacia en la prevención de la desmineralización del esmalte. Además, 

nuevas áreas de investigación han surgido, como el uso de nanopartículas metálicas 

y compuestos de amonio cuaternario junto con el flúor.  

 

Figura 10. Mapa de la visualización de densidad de la co-ocurrencia de publicaciones 

relacionada a la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales 

2020-2024. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Análisis e interpretación de la Figura 10. El mapa de visualización de densidad de 

la co-ocurrencia de publicaciones sobre la eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales (2020-2024) resalta que las investigaciones se 

concentran principalmente en las caries dentales y su prevención en niños y 

preescolares, con un enfoque significativo en los agentes cariostáticos. También se 

investigan la susceptibilidad a las caries y la prevención de la desmineralización del 

esmalte dental, con estudios que exploran combinaciones de flúor con otros 

compuestos como los compuestos de amonio cuaternario. La utilización de ensayos 

controlados aleatorios es prominente, subrayando el rigor científico en la evaluación 

de estas intervenciones preventivas. 
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IV DISCUSIÓN  

En el análisis de los trabajos previos y los resultados de la presente investigación 

sobre la eficacia y aplicación del flúor en la prevención de caries dentales, se puede 

observar una convergencia significativa con varios estudios internacionales y 

nacionales. Por ejemplo, Monteanu et al.11 destacaron la efectividad del gel de 

fluoruro acidulado fosfato y el barniz de fluoruro en la prevención de caries en niños. 

Estos investigadores encontraron que los productos con flúor proporcionaban una 

protección superior contra la desmineralización del esmalte dental comparado con 

otros métodos preventivos. Los hallazgos de la presente investigación confirman 

estos resultados, demostrando que los barnices y geles fluorados no solo son eficaces 

sino también esenciales en los protocolos de prevención de caries en pediatría. Este 

alineamiento entre la investigación actual y los estudios de Monteanu et al.11 fortalece 

la robustez de las conclusiones, sugiriendo que las aplicaciones tópicas de flúor 

deben ser un componente clave en la prevención de caries en niños. 

Amaechi et al.12 llevaron a cabo un estudio comparativo entre dentífricos de 

hidroxiapatita y dentífricos fluorados, concluyendo que ambos eran efectivos en la 

remineralización del esmalte dental, aunque los dentífricos fluorados mostraron una 

ligera superioridad. Los resultados de la presente investigación, que subrayan la 

efectividad de las pastas dentales con flúor, coinciden con estos hallazgos, 

reafirmando que el flúor sigue siendo un componente esencial en la prevención de 

caries dentales. Este respaldo de estudios previos fortalece la validez de las 

recomendaciones sobre el uso diario de productos fluorados. Además, la 

investigación actual aporta datos adicionales que sugieren que la combinación de 

fluoruro con otros agentes remineralizantes puede potencialmente ofrecer beneficios 

adicionales, lo que abre nuevas vías para futuras investigaciones y aplicaciones 

clínicas. 

El trabajo de Clark et al.13 enfatiza la aplicación de barniz de flúor como estándar de 

atención en la prevención de caries en niños. En su estudio, encontraron que la 

aplicación regular de barniz de flúor en niños en edad escolar reducía 

significativamente la incidencia de caries, comparado con niños que no recibían tales 

aplicaciones. Los resultados de la presente investigación también destacan la 
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importancia del barniz de flúor, mostrando coincidencias significativas con los 

hallazgos de Clark et al.13 Esto sugiere que las prácticas actuales en pediatría deben 

incluir aplicaciones regulares de barniz para maximizar la protección contra caries, y 

apoya la implementación de programas escolares de fluoruración como una medida 

de salud pública efectiva. 

A nivel nacional, Valenzuela et al.19 y Viera et al.20 evaluaron la eficacia de los 

fluoruros en la prevención de caries, encontrando que su uso adecuado reduce 

significativamente la incidencia de caries. Valenzuela et al. analizaron diferentes 

métodos de aplicación de fluoruro en comunidades de bajos recursos, demostrando 

que incluso en contextos con limitaciones económicas, los beneficios del flúor eran 

evidentes. Los hallazgos de la presente investigación sobre la disminución de caries 

con la aplicación de fluoruro corroboran estos resultados, indicando que las políticas 

de salud pública deben seguir promoviendo el uso de flúor en diversas formas para 

combatir la caries dental, especialmente en poblaciones vulnerables. 

Perales et al.21 en su estudio comparativo sobre diferentes formas de flúor 

encontraron que los barnices fluorados eran más efectivos en la prevención de caries 

en niños. En su investigación, observaron que los niños que recibieron aplicaciones 

de barniz fluorados mostraron una reducción notable en la formación de nuevas caries 

en comparación con aquellos que usaban dentífricos o enjuagues fluorados. Esto 

coincide con las conclusiones de la presente investigación que destacan los barnices 

fluorados como una herramienta superior en la prevención de caries en la dentición 

temporal, lo que subraya la importancia de elegir adecuadamente las formas de 

aplicación de flúor según la población objetivo. Los resultados también sugieren que 

la frecuencia y la técnica de aplicación son factores críticos que pueden influir en la 

efectividad del tratamiento con flúor. 
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V CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

5.1 Conclusiones 

 

• En la presente investigación se identificó una notable producción científica con 

un total de 274 artículos publicados sobre la eficacia y aplicación del flúor en 

la prevención de caries dentales. Los autores más influyentes fueron Chu CH, 

Lo ECM y Duangthip D, quienes contribuyeron significativamente a la literatura 

con sus investigaciones. Las instituciones líderes en este campo incluyeron la 

Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior de Brasil y los 

National Institutes of Health de Estados Unidos, que demostraron ser actores 

clave en la financiación y producción de investigaciones relevantes. 

• La investigación reveló que Estados Unidos, India y Hong Kong fueron los 

países más citados en la literatura relacionada con la eficacia y aplicación del 

flúor en la prevención de caries dentales. Estos países no solo lideraron en el 

número de publicaciones sino también en colaboraciones internacionales, 

reflejando una robusta red de investigación global. Brasil y Canadá también 

mostraron una fuerte presencia, lo que indicó una distribución geográfica 

amplia y diversa en la investigación sobre el flúor. 

• La distribución de la literatura científica según la base de datos, revista, año de 

publicación, autor(es), título y país permitió una visión detallada de las 

tendencias en la investigación. Scopus fue la base de datos predominante 

utilizada para la recolección de artículos. Las revistas más destacadas 

incluyeron "Caries Research" y "Journal of Dental Research", que publicaron 

numerosos estudios clave en este período. La clasificación detallada mostró 

un aumento significativo en las publicaciones durante 2021, reflejando un auge 

en la investigación sobre el flúor posiblemente debido a nuevos 

descubrimientos y enfoques innovadores. 
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5.2 Recomendaciones 

 

• La Universidad Señor de Sipán debe motivar a sus estudiantes a consultar 

bases de datos como Scopus, PubMed y Web of Science para obtener 

información científica sobre el uso del flúor en la prevención de caries dental, 

facilitando la identificación de tendencias y colaboraciones importantes. 

• La Universidad Señor de Sipán debería apoyar la realización de estudios 

longitudinales que exploren el desarrollo y la variabilidad de temas como el 

presente estudio. 

• Los estudiantes deben integrar el estudio del flúor en sus proyectos de 

investigación para obtener una comprensión más profunda de su uso en la 

prevención de caries dental y formular estrategias de tratamiento más 

efectivas. 
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VII ANEXOS 

ANEXO 1 

Tabla 7. Matriz de consistencia 

TÍTULO OBJETIVOS HIPÓTESIS TIPO/DISEÑO POBLACIÓN/MUESTRA TÉCNICA/ 

INSTRUMENTO 

Eficacia y 
aplicación del 

flúor en la 
prevención de 

caries 
dentales: 
Análisis 

bibliométrico 
(2020-2024) 

Objetivo general: 
- Describir la tendencia global e 
histórica sobre la eficacia y 
aplicación del flúor en la 
prevención de caries dentales. 

Objetivos específicos  
- Identificar la cantidad de la 
literatura científica, los autores 
más influyentes y las instituciones 
líderes en investigación 
relacionada a la eficacia y 
aplicación del flúor en la 
prevención de caries dentales. 
- Describir los países más citados 
en la literatura relacionada a la 
eficacia y aplicación del flúor en la 
prevención de caries dentales  
- Clasificar la distribución de la 
literatura científica sobre la 
eficacia y aplicación del flúor en la 
prevención de caries dentales 
según la base de datos, revista, 
año de publicación, autor(es), 
título y país. 

Por ser un estudio 
descriptivo, la 
hipótesis es 
implícita 

Tipo de 

investigación: 

Descriptivo, 

retrospectivo y 

transversal. 

Diseño de 

investigación: 

Descriptivo, no 

experimental. 

 

 

Población: 

 

La población estuvo 
constituida por un total de 

4389 artículos 
 

Muestra: 

 

274 artículos 

 

 

Técnica: 

 

Observación 
 

Instrumento: 

 

Ficha de 

recolección de 

datos 
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ANEXO 2 

Instrumento: Ficha de recolección de datos 

Nº Base de 

datos 

Revista Año Autor(es) Título 

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

 

… 

     

 

274 
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ANEXO 3 

Figura 11. Diagrama de la ruta para la selección de los artículos científicos 
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Tabla 3. Tipos de artículos publicados sobre eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales 2020-2024  

  

 

 

 

 

 

Nota: Elaboración propia en base a datos de la base de datos Scopus 

 

Figura 12. Porcentaje del tipo de artículos publicados sobre dientes neonatales en 

recién nacidos 2020-2024  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Análisis e interpretación de la Tabla 3 Figura 11. La tabla muestra que entre 2020 

y 2024 se publicaron 274 artículos sobre la eficacia y aplicación del flúor en la 

prevención de caries dentales, de los cuales 216 (78.8%) son artículos originales y 

58 (21.2%) son revisiones. Este predominio de artículos originales indica un fuerte 

enfoque en la generación de nuevos datos y hallazgos empíricos, reflejando la 

actividad continua en la investigación primaria sobre este tema. Las revisiones, 

aunque en menor proporción, desempeñan un papel crucial al sintetizar y analizar 

críticamente la literatura existente, proporcionando un contexto amplio y comprensivo 

que facilita la comprensión del impacto y efectividad del flúor en la prevención de 

caries.  

 

  Artículos publicados 

  n % 

Tipos 

de 

artículo 

Artículos 

originales  
216 78.8 

Revisiones 58 21.2 

TOTAL  274 100.0 


