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GUIDA SANITARIA
Alfabetizzare per prevenire le malattie

Igiene e cura 3
dei denti

LA SALUTE DELLA BOCCA

La nostra bocca ci permette di introdurre nell’organismo le sostanze nutritive e I'aria
indispensabili per vivere. Comprende i denti, le guance, le labbra, la mucosa orale,
cioe il rivestimento che protegge la struttura interna della bocca, e la lingua. Questi
elementi ci permettono di masticare e triturare il cibo, di deglutire, di parlare.

| DENTI

Ogni dente (Fig. 1) & costituito dalla corona e dalla radice: la corona & la parte visibile
del dente, la radice & la parte nascosta del dente, cioé contenuta nell’osso alveolare. ||
dente & formato da smalto, lo strato piu esterno del dente, dentina e polpa dentaria.
La polpa & la porzione piu interna del dente, ricca di terminazioni nervose e vasi sangui-
gni, ed e responsabile del dolore, che compare quando il dente & sottoposto a caldo e
freddo o a traumi della masticazione, soprattutto se una parte del dente € stata distrutta
dalla carie.

Il parodonto rappresenta il sostegno del dente e comprende I'osso alveolare € la
gengiva.

Il bambino possiede i cosiddetti denti da latte, che in totale sono n. 20. | denti da latte
vengono progressivamente sostituti dai denti permanenti che, quando sono presenti
anche i denti del giudizio, sono n. 32: 8 incisivi, 4 canini, 8 premolari e 12 molari. |l
primo dente definitivo a spuntare ¢ il primo molare all’eta di circa 6 anni (Fig. 2).

LA PLACCA BATTERICA

La placca batterica si forma ad opera di microrganismi normalmente presenti nella
bocca e di residui alimentari, specialmente zuccheri, che si depositano sui denti. La
saliva e i movimenti della lingua e delle guance non bastano a togliere la placca: ci
vuole lo spazzolino da denti. Se la placca non viene tolta per diversi giorni si solidi-
fica e diventa tartaro, deposito calcificato che puo essere eliminato solo dal dentista.
L’accumulo di placca provoca come principali conseguenze: alito cattivo, carie den-
tale e malattia parodontale.

LA CARIE DENTALE

Che cos’é?
La carie danneggia i tessuti duri del dente (lo smalto e la dentina) e provoca la forma-
zione di buchi sulla superficie del dente.

Come si manifesta?
Se non compaiono dolore e ipersensibilita al freddo, a volte ci si accorge della carie



troppo tardi con la rottura del dente oppure con un ascesso dentario. L’ascesso den-
tario si sviluppa quando i batteri, penetrando dalla lesione cariosa, riescono a raggiun-
gere la polpa e provocano la distruzione delle strutture nervose fino alla formazione di
pus, che genera un caratteristico arrossamento, gonfiore e dolore della gengiva (Fig. 3).

Come si previene?
e Evitare troppi zuccheri (attenzione a marmellata, miele, caramelle, cioccolato)
e Usare piu volte al giorno lo spazzolino!

LA MALATTIA PARODONTALE

Che cos’e?

La malattia parodontale &€ una patologia cronica caratterizzata da infammazione gen-
givale, formazione di spazi tra osso e gengiva, mobilita dentaria, riduzione dell’osso
alveolare fino a perdere i denti stessi (Fig. 4, 5).

Come si manifesta?
Sanguinamento e gonfiore gengivale locale. Pud comparire in eta giovanile ma, piu
comunemente, dopo i 35-40 anni.

Come si previene?

e Rimuovere gli accumuli di placca e i residui di cibo;

* non fumare;

* seguire un’alimentazione bilanciata, ricca di frutta e verdura;

e effettuare visite di controllo dal dentista almeno una volta all’anno o se si hanno dei
disturbi.

Altri consigli:

e spazzolare i denti dopo ogni pasto per almeno 2-3 minuti;

e usare uno spazzolino dalla testina medio-piccola in modo da arrivare in tutte le zone
della bocca; € preferibile di durezza media;

e sostituire lo spazzolino almeno ogni 3 mesi;

e spazzolare accuratamente tutti i denti, facendo scorrere la testina dello spazzolino
“dal rosa verso il bianco”, ciog, dalla gengiva verso il dente, sia sulla superficie dei
denti che guarda verso le guance sia su quella che guarda verso la cavita della boc-
ca (Fig. 6). Inoltre, bisogna spazzolare le superfici masticanti dall’indietro verso la
parte anteriore della bocca (Fig. 7).

PERCHE E COSi IMPORTANTE LA CURA DEI DENTI?

Per ’apparato digerente: la masticazione del cibo prepara I’assorbimento degli ali-
menti nello stomaco e nell’intestino.

Per il cuore e il sistema circolatorio, i reni e le articolazioni: i batteri o germi della
carie e della malattia parodontale possono entrare in circolo, raggiungere il cuore o i
reni o le articolazioni e danneggiarli in modo grave.

Per il rischio di cancro orale: se in bocca rimangono a lungo sostanze cancerogene
derivanti, ad esempio, dal fumo o se superfici taglienti dentarie o di protesi provocano
continue lesioni alla mucosa orale, queste devono essere fatte vedere il piu presto
possibile ad un medico. Se non guariscono, infatti, possono diventare cancro.
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Fig. 1
Struttura del dente (1. corona; 2. radice; 3. gengiva; 4.colletto; 5. smalto; 6. dentina;

7. osso alveolare; 8.vasi sanguigni e nervi; 9. apice; 10. polpa; 11. legamento parodontale;
12. cemento).
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14 Denti permanenti (1. palato duro; 2. pavimento
15 della bocca. Emiarcata dentaria superiore:
3-4. incisivi; 5. canino; 6-7. premolari; 8-9-10.
18 molari. Emiarcata dentaria inferiore: 11-12-
17 13. molari; 14-15. premolari; 16. canino; 17-18.
18 incisivi).
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Fig. 3
Evoluzione della lesione cariosa fino alla formazione di un ascesso.
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Fig. 4
Gengiva sana (1) e gengiva malata (2).
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Fig. 5
Parodonto sano (1) e parodonto malato (2) con perdita di supporto del dente (3),
che vacilla e puo cadere.
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Fig. 6
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Spazzolamento delle superfici vestibolari dei denti (1. denti superiori:
dall’alto verso il basso; 2. denti inferiori: dal basso verso I'alto).




Fig. 7
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Spazzolamento delle superfici masticanti dei denti (dall’indietro verso I'avanti della
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