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1. LISTADO DE SIMBOLOS Y SIGLAS
- RS: revision sistemética.
- EEUU: Estados Unidos



2. RESUMEN

Los objetivos de esta RS estan divididos en un objetivo principal, conocer
si las bebidas vegetales tienen capacidad cariogénica; y en tres objetivos
secundarios, analizar los parametros de la cariogenicidad, comparar el potencial
cariogénico de bebidas vegetales y la leche de vaca, y analizar cual de entre las
bebidas vegetales de soja y almendras tiene un mayor potencial cariogénico. Los
articulos fueron seleccionados siguiendo unos criterios de inclusion y exclusiéon
especificos. Los articulos debian hablar de estudios de caries en la poblacién
general (cualquier sexo y edad), estudios cuyo objetivo fuera investigar la posible
cariogenicidad de las bebidas vegetales (soja, coco, almendras, arroz y avena),
estudios que compraran la cariogenicidad de las bebidas vegetales con la de la
leche animal de vaca, estudios de casos y controles, estudios de cohortes
retrospectivos, estudios de cohortes prospectivos. Por otro lado, los articulos no
debian contener estudios que comparasen el potencial cariogénico de las
bebidas vegetales como alternativa a la leche materna o de férmula, estudios
acerca de la cariogenicidad de las bebidas vegetales no consideradas
alternativas a la leche de vaca (zumos), estudios que incluyan leche de vaca
enriquecida o bebidas vegetales enriquecidas. Los articulos fueron extraidos de
4 bases de datos cientificas (Pubmed Central, SCOPUS, Web of Science y
Cochrane). El riesgo de sesgo de los estudios se valor6 con 3 listas de
verificacion distintas (CONSORT modificada, CASPe para estudio de cohortes,
CASPe para revisiones). Los resultados de esta RS se presentaron en varias
tablas para obtener una forma mas visual y dinamica de sintetizarlos. Fueron 5
los articulos que pasaron el proceso de cribado, tres de ellos se centraron en la
leche de vaca, otros solo en la bebida de almendras y el ultimo, tanto en la bebida
de almendras como en la bebida de soja. Los resultados obtenidos fueron que
las bebidas vegetales si tienen capacidad cariogénica, pero ésta dependia de
una serie de factores (cantidad de azlcares afiadidos e intrinsecos, momento de
la ingesta y factores protectores del paciente). Se observo que las bebidas
vegetales, tenian mayor potencial cariogénico que la leche de vaca; y, dentro de
éstas, la de soja, seguida por la de almendras son las que mayor potencial

cariogénico presentaban. Se ha podido comprobar que hay escasa o nula



literatura existente sobre un gran abanico de bebidas vegetales que han sido
creadas como sustitutivos de la leche bovina. A su vez, esta RS se planted
inicialmente para un rango de edad especifico (pediatria), esto no fue posible
llevarlo a cabo dado que no se encontro ni un solo articulo que solo estudiase la
poblacion pediatrica. La poblacion mundial ha sufrido un cambio en sus habitos
al consumir leche de vaca, sustituyéndose por bebidas vegetales por varias
razones, es por ello que es interesante saber como este cambio ha afectado a la

salud bucodental de esta poblacion, centrandonos en su potencial cariogénico.

2.1. ABSTRACT

The aims of this SR are divided into a main objective, to know if vegetable
drinks have cariogenic capacity; and three secondary objectives, to analyze the
cariogenicity parameters, compare the cariogenic potential of vegetable
beverages and cow's milk, and to analyze which of the vegetable soy and almond
beverages has a greater cariogenic potential. The articles were selected following
specific inclusion and exclusion criteria. The articles had to verse about caries
studies in general population (any sex and age range), studies whose objective
was to investigate the possible cariogenicity of vegetable beverages (soy,
coconut, almonds, rice and oats), studies that compared the cariogenicity of
vegetable beverages with cow's animal milk, case-control studies, retrospective
cohort studies and prospective cohort studies. On the other hand, the articles
should not contain studies that compared the cariogenic potential of vegetable
drinks as an alternative to breast milk or formula, studies about the cariogenicity
of vegetable beverages not considered alternatives to cow's milk (juices), studies
involving fortified cow's milk or fortified vegetable beverages. The articles were
extracted from 4 scientific databases (Pubmed Central, SCOPUS, Web of
Science and Cochrane). The risk of bias of the studies was assessed using 3
different checklists (modified CONSORT, CASPe for cohort studies, CASPe for
reviews). The results of this SR were presented in several tables to obtain a more
visual and dynamic way of synthesizing them. There were 5 articles that passed
the screening process, three of them focused on cow's milk, one focused just on
the almond drink and the last one, focused on both almond and soy drink. The

results obtained were that vegetable drinks do have cariogenic capacity, but this
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depended on a series of factors (amount of added and intrinsic sugars, time of
ingestion and protective factors of the patient). It was observed that vegetable
drinks had a higher cariogenic potential than cow's milk; and, within these,
soybean, followed by almonds are the ones with the greatest cariogenic potential.
It has been verified that there is little or no existing literature on a wide range of
vegetable beverages that have been created as substitutes for bovine milk. In
addition, this SR was initially proposed for a specific age range (pediatrics), but
this was not possible to carry out since not a single article was found that only
studied the pediatric population. The world population has undergone a change
in its habits when consuming cow's milk, replacing it with vegetable beverages
for various reasons, which is why it’s interesting to know how this change has

affected the oral health of this population, focusing on its cariogenic potential.



3. PALABRAS CLAVE
Las palabras clave utilizadas y validadas en el diccionario MEsH, fueron:

“milk substitutes”, “soy milk”, “dental caries”, y “dental caries susceptibility”. A su

vez, se utilizaron palabras clave no relacionadas con el diccionario MEsH, las

cuales son: “soy”, “soy beverages”, “oat milk”, “oat beverages”, “almond milk”,
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“almond beverages”, “plant-based milk”, “plant-based beverages”, “vegan milk”,

“vegan beverages”, “caries” y “cariogenic potential”.



4. INTRODUCCION.

4.1. CARIES.

4.1.1. Definicion.
La caries dental es una de las enfermedades crénicas de mayor

prevalencia en el ser humano, uno de los principales problemas de salud publica
a nivel mundial y el mayor factor de pérdida dentaria. (1) La caries es la
manifestacion clinica de la disbiosis que se produce por un desequilibrio en el
microbioma oral por una descompensacion entre factores protectores y de riesgo
para el huésped. Esta enfermedad modifica los tejidos duros de los dientes y
acaba disolviéndolos mediante un proceso de destruccion localizada de los

mismos por la interaccion de las bacterias implicadas con el azUcar de la dieta.
2)

4.1.2. Etiologia.

La etiologia de la caries es multifactorial, si bien hay tres factores
esenciales, a los que se afiade el tiempo. Estos son: huésped, microorganismos
y dieta. (3)

En lo relativo al huésped, el riesgo a caries dental se debera a factores de
riesgo sociodemogréficos (cultura), de comportamiento (estrés), fisico-
ambientales (nivel de servicios sanitarios en el entorno), biolégicos (etnia, la
capacidad amortiguadora de la saliva, anatomia del diente, integridad de la

estructura del diente, posibles defectos del esmalte...). (3)

Respecto al factor microoganismo, podemos advertir los dos mayores
factores de virulencia. Por un lado, tenemos la acidogenicidad, la cual es la
habilidad de catabolizar rapidamente carbohidratos simples, incluyendo
sucralosa, lactosa, glucosa y fructosa. Cuando estos azucares estan
excesivamente presentes, se generan acidos organicos como producto final
mayoritario. Por otro lado, tenemos la acidurancia, que es la capacidad que tiene

de aumentar las bacterias en un ambiente con un pH bajo. (3,4)

Por ultimo, en cuanto al factor dietético, como desarrollaremos a
posteriori, la caries dental esta influenciada por el tipo de dieta que ingerimos

diariamente (mediterranea, alta en azlcares, triturada o no...), los habitos
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dietéticos de cada individuo (como puede ser “picar” entre horas), y el tipo de
alimento presente diariamente en la dieta. Un ejemplo de esto ultimo es el
consumo de carbohidratos y azucares diario, ya que pueden conllevar a la
formacion de una biopelicula dental compuesta por una microbiota capaz de
secretar 4cidos que cambian las condiciones del medio oral y permitan la
colonizacion de especies capaces no solo de secretar acidos sino de sobrevivir
y reproducirse en su presencia. Ademas, existen estudios que demuestran que
cada vez se introducen alimentos y bebidas no recomendadas para una dieta

saludable desde edades mas tempranas (6 meses de edad). (5)

Dado que los humanos son omnivoros y consumen una variedad de
alimentos mixta, compuesta por multitud de sustancias, el papel de la dieta en la
caries no debe limitarse sélo a la presencia de azUcares simples, sino que debe
ampliarse el conocimiento del resto de alimentos omnipresentes en su nutricion.
Muchos carbohidratos complejos de la alimentacion diaria tienen un alto
potencial cariogénico per se, y ademas, tienen el poder de aumentar la

cariogenicidad de la sacarosa cuando son ingeridos a la vez. (6)

4.1.3. Etiopatogenia.

Los &cidos organicos producidos por la accion de la placa bacteriana,
mayormente compuesta por Streptococcus mutans (S. Mutans) y Streptococcus
sanguis (S. Sanguis), la cual se forma por la presencia de carbohidratos
fermentados en la cavidad oral, son las causas principales de la disolucién de
esmalte gracias al bajo pH que presentan los acidos organicos. (7)

La prolongacion de esta desmineralizacion dental puede conllevar la
pérdida de esmalte y marcar el inicio de la caries dental. (8) El S. Mutans es una
bacteria conocida por su capacidad de establecer fuertes biofims en las
superficies dentales y de metabolizar radpidamente diferentes tipos de azlcares.
A su vez, envia al medio oral acidos y resiste a diferentes problemas en el
entorno, como son los bajos valores de pH en la placa bacteriana. La efectividad
del S. Mutans esta basada en sus caracteristicas acidogénicas y acidoduricas, las

cuales permiten al microorganismo generar acidos a partir de la fermentacion de
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los carbohidratos. Mientras continta viviendo y propagandose en el medio oral.

(7)

Los agentes anticariogénicos utilizan como mecanismo de accion el calcio
y el fosfato, trasportandolos hasta las superficies dentarias, permitiéndoles asi
unirse a los lugares con placa. Para activar con mayor efectividad los
mecanismos anticariogénicos, deberia haber abundantes cantidades de calcio e
iones fosfato en la cavidad oral, ya que esto aumenta la remineralizacion en el
esmalte. La mejor forma de adquirir iones calcio y fosfato a través de la leche y
de productos lacteos. (9) El proceso de remineralizacién se define como la
ganancia neta de material calcificado en la estructura dental, que reemplaza el
gue previamente se habia perdido por desmineralizacion. Este mecanismo tiene
lugar gracias a un proceso fisicoquimico, el cual incluye la sobresaturacion de
iones en la solucion con respecto al esmalte, la formacién de ndcleos vy el
crecimiento de cristales. Cuando la solucion estéa sobresaturada de iones, estos
comienzan a formar enlaces y a deshidratarse, formando nucleos solidos. Los
ndcleos se agrupan para precipitar en forma de cristales en aquellos espacios
del esmalte que, como producto de la desmineralizacion, tienen una mayor area
de contacto. (10)

4.2. LECHE DE VACA

La leche entera de vaca esta presente en la alimentacion humana desde
hace mas de 10.000 afios cuando se aprendié a consumirla a partir de la
observacion e imitacion de otros mamiferos. La leche es un alimento exclusivo

de mamiferos presente en las distintas etapas de la vida. (11,12)

En lo referente al tema de estudio, una de las ventajas de la leche de vaca
es que sus componentes han sido considerados como protectores contra la
caries, mas concretamente los minerales, la caseina y otras proteinas y lipidos.
Estudios epidemioldgicos han demostrado que el consumo de leche bovina en

nifos esta asociado con una menor prevalencia de caries en los mismos. (21,22)

Por otro lado, una desventaja seria la cantidad de lactosa que contiene la

leche entera de vaca, la cual son unos 4’5g por cada 100g de leche. Esta
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cantidad puede ser suficiente para clasificar la leche como cariogénica, aun asi,
hay estudios que respaldan que la lactosa es la menos cariogénica en las dietas
azucaradas comunes. (9) Siguiendo con esta corriente de pensamiento,
Almezdroz E., en 2019, defendia que la lactosa, aun siendo un azlcar extrinseco

de la leche, era el menos cariogénico de ellos. (5)

4.2.1. Potencial cariogénico.

El efecto protector de la leche bovina proviene de las propiedades
anticariogénicas y cariostaticas del fluido. (5) Muchos componentes de la leche
de vaca han demostrado tener propiedades anticariogénicas, incluyendo el
calcio, fosfatos (13), grasas (14), vitaminas, hierro, yodo y algunas enzimas.
(15,16) El articulo publicado por Weiss ME, en 1966, demostroé que la caseina
era el unico componente de la leche de vaca que producia una reduccion
significativa de la solubilidad del esmalte. Como consecuencia, esto permitia una
reduccion del porcentaje de la cariogenicidad en los individuos que ingiriesen

regularmente leche de vaca. (17)

Ademas de la caseina, la lactoferrina, las lisozimas y los anticuerpos
presentes en la leche también tienen un efecto antibacteriano contra la bacteria
S. Mutans. (18) La lactoferrina es una proteina fijadora de hierro que se
encuentra en la leche de vaca (entre otras). Esta proteina presenta actividad
antibacteriana contra las bacterias Gram —, como es el S. mutans. Otras
proteinas de la leche como son las lisozimas también tienen propiedades
antibacterianas. Su mecanismo de accion consiste en hidrolizar enlaces

glucosidicos en la pared celular bacteriana. (19)

Otro modulador de la caries, es una sustancia llamada fosfopéptido de
caseina a fosfato de calcio amorfo (CPP-ACP), el cual juega un rol en la
prevencion de caries, dada la concentracion de calcio y fosforo que aporta y que
es necesaria para la remineralizacion dental. Este complejo CPP-ACP, se forma
gracias a la caseina, que se encuentra en un 80% en la leche de vaca, y a la que
se unen el 30% de los iones de fosforo. (20)
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Las fuentes que contienen una mayor cantidad de calcio sugieren un
mejor potencial para promover la remineralizacion en la lesion temprana de la
caries. Esto conlleva mas cantidad de calcio y fésforo libre en el entorno
inmediato, el cual promueve la remineralizaciéon en la lesion de caries temprana,
también llamada lesion de mancha blanca. La mancha blanca dictamina el inicio
de la caries, cursando con cambios moleculares y de los cristales de apatita. La
desmineralizacion causa la pérdida de minerales y cambia la estructura de
apatita del mineral. Este es un proceso quimico que envuelve la disolucion de
acidos o la quelacion, mediante la cual los minerales, mayormente calcio, se

eliminan del diente. (21)

4.3. IMPORTANCIA DE LA DIETA

Actualmente un porcentaje de los profesionales de la salud no llegan a
conferir la importancia necesaria al factor dietético en la etiologia de la caries
dental, y ponen el foco especialmente en la promocién de una higiene y aporte
de flor adecuados como prevencién ante la caries. Sin embargo, hay que tener
en cuenta que, sobre todo en los nifios de corta edad, con frecuencia la higiene
y el aporte de flior no son adecuados y/o suficientes y por ello, es en esta fase
del desarrollo dental en el que parecen cobrar mas importancia los habitos
dietéticos para prevenir la aparicion de la caries dental. (22) La dieta no sélo es
importante para su salud general, sino también para su salud oral. Si no se sigue
una dieta adecuada, es mas probable que se desarrolle caries dental y
enfermedades de las encias; esto es aplicable a cualquier etapa de la vida. (23)

Entre los componentes quimicos que podemos encontrar en ciertos
alimentos, concretamente en los productos lacteos, se encuentra el nitrato
(NO3-). Este componente se puede usar como un prebidtico, con el fin de
estimular la eubiosis o reducir la disbiosis en la cavidad oral. Se ha demostrado
gue, a mayor cantidad de nitrato en la cavidad oral por la ingesta de alimentos
ricos en ello, se reduce significativamente el niumero de las bacterias asociadas
tanto a la caries dental (S. mutans, Veillonella y Oribacterium), como a la halitosis

y a la periodontitis (Porphyromonas gingivalis, Fusobacterium, Prevotella...). (24)
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4.3.1. Calcio y los lacteos

El calcio es el mineral mas abundante en el cuerpo, representando el 1-
2% del peso corporal y el 39% de los minerales en el cuerpo. La mejor fuente
para la obtencion de calcio se encuentra en los lacteos (25). Las bebidas lacteas
tales como la leche, pueden ser muy beneficiosas para la salud, ayudando, por
ejemplo, a reducir el riesgo de obesidad (12), diabetes tipo 2 (26,27), y el
sindrome metabdlico. Cada lacteo ingerido que se consuma al dia disminuye un

9% el riesgo de padecer diabetes tipo 2. (28)

Aun habiendo un gran abanico de ventajas en la ingesta de bebidas
lacteas, hay estudios que demuestran que el consumo de calcio es inadecuado
en una gran cantidad de la poblacion mundial, incluyendo aquellos paises
industrializados como EE. UU., donde la produccién y consumo de productos
lacteos es alto. Asi se refleja en una encuesta nacional realizada en 1994-1996,
donde se determinaba que la media de lacteos ingeridos por la poblacion
americana mayor de 9 afios de edad era de 865g en hombres y 625g en mujeres,
cuando la cantidad recomendada era 1.000g y 1.300g respectivamente. (25) Por
otro lado, una encuesta realizada a nivel nacional en 2002 en China mostré que
esa poblacion tenia un serio déficit en la ingesta de calcio, el cual se traducia en
un problema de desnutricion, afectando a todos los rangos de edad. Se demostro
gue la ingesta de calcio diaria solo era de 389¢g, cuando la recomendada era de
1000g (29).

En el afio 2018 en Espafa, el consumo de leche y derivados lacteos,
dentro de la cesta de la compra era uno de los grupos de alimentos mas
importantes (290,0 g/dia), siendo so6lo superado por el grupo de bebidas no
alcohdlicas (339,7 g/dia). Si evaluamos su evolucion en los hogares desde el
afio 2000, se observa sin embargo un descenso del 13,4% en su compra. La
tendencia en la compra de leche en los ultimos afios (2000-2018), se produce un
descenso en la compra de leche entera (135,16 g en 2000 vs 48,6g en 2018),
mientras que en el caso de la leche semidesnatada (72,69 g en 2000 vs 90,5 g
en 2018) y en la desnatada (54,85 g en 2000 vs 52,0 g en 2018), apenas existen

fluctuaciones. (30)
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El estudio cientifico ANIBES investig6 a los participantes consumidores
de lacteos para averiguar si cumplian con las RDA (recomendaciones diarias
alimenticias) para la poblacién espafiola, y con las de la Autoridad Europea de
Seguridad Alimentaria (EFSA). Para ello se tomo cuatro grupos de edad (nifios,
adolescentes, adultos y adultos mayores), y se ajustaron las RDA a la

clasificacion mencionada sin comparar sexos. (30)

En los grupos donde habia habido un aumento en el consumo de lacteos
durante el estudio, éstos cumplian con los requerimientos en nifios vy
adolescentes para la poblacion espafiola, asi como para el valor de referencia
de la Unién Europea. En cambio, en el grupo control, la poblacion no llegaba al
consumo lacteo minimo recomendado en Espafa, quedandose asi por debajo

de las necesidades de la poblacion espariola. (30)

La diferencia en los datos epidemiolégicos en cuanto al consumo de
lacteos en los diferentes paises puede en parte explicarse, entre otros, por
factores demograficos, como por ejemplo la capacidad de consumo de lacteos.
Esto lo podemos observar en la contraposicion entre los paises asiaticos y los
paises del este de Europa, ya que los primeros no pueden asumir la misma
cantidad ingerida de lacteos, no solo por la falta de acceso a los mismos, sino
también por la alta incidencia de intolerancia a la lactosa que tienen dada por la
genética de su raza, al haber habido una gran parte de la historia en la cual no
podian conseguir productos lacteos y por tanto, se acabd desarrollando la
intolerancia a ellos, actualmente esta alrededor del 80% al 95% de la poblacion.
(31)

4.3.2. Intolerancias y alergias

La leche es un alimento completo, pero no imprescindible. Su mala fama
nace porque es el alimento que con mas frecuencia produce alergias o
intolerancias. Las proteinas de leche de vaca se encuentran entre los primeros
antigenos con los que el nifio tiene contacto, habitualmente es el primer antigeno
no homoélogo que el nifio recibe en cantidades importantes. La alergia a proteinas
de leche de vaca (APLV) es la patologia por alergia alimentaria mas comun en
el nifio pequefio. (32)
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4.3.2.A. Alergia a las proteinas de la leche de vaca (APLV)

La alergia a las proteinas de la leche de vaca (APLV) se define como una
reaccion adversa reproducible, de naturaleza inmunoldgica, inducida por la
proteina de la leche de vaca. Puede ser clasificada en mediada por
inmunoglobulina E (IgE), no mediada por IgE o mixta, de acuerdo con el
mecanismo fisiopatolégico involucrado. (33) De forma prevalente aparece en las
edades tempranas de la vida, por ser la primera proteina extrafia que se
introduce en la dieta del lactante y es mas frecuente en los paises desarrollados.
(34) La prevalencia en nifios menores de 2 afios es de entre el 1,8% y el 7,5%
en diferentes series. El amplio rango de prevalencia se debe a diferencias en
criterios diagnosticos, factores genéticos, ambientales, caracteristicas culturales,
el modo de preparacion y los factores locales que afectan la exposicion al
alimento. A pesar de esta diferencia en los valores de la prevalencia, se sugiere

que la incidencia de dicha patologia va en aumento. (35)

4.3.2.B. Intolerancia a la lactosa

La lactosa es el azlcar predominante de la leche. La intolerancia a la
lactosa es la incapacidad del intestino para digerirla y transformarla en sus
constituyentes (glucosa y galactosa). Esta incapacidad resulta de la escasez de
una enzima (proteina) denominado lactasa, que se produce en el intestino
delgado. Se estima que el 80% de la poblacién mundial (95-100% de los indios
americanos, 80-90% de negros, asiaticos, judios y mediterraneos) sufren
intolerancia a la lactosa en mayor o menor grado. Muchos de ellos presentan
sintomas que recuerdan al sindrome de intestino irritable (dolor en la zona baja

del abdomen, hinchazon, gases, estrefimiento...). (36)

Existen multiples causas de intolerancia a la lactosa, la mas frecuente es
la intolerancia primaria La deficiencia primaria de lactasa o no persistencia de
lactasa se atribuye a la inexistencia parcial o total de la lactasa en la mucosa
intestinal, se manifiesta en los nifios a diferentes edades, dependiendo de la
raza. La segunda causa mas frecuente es la intolerancia secundaria a la lactosa,
ésta es causada por cualquier dafio de la mucosa intestinal o reduccion de la

superficie de absorcidn. Este tipo de intolerancia suele ser transitoria. Por altimo,
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la intolerancia a la lactosa puede ser causada por un raro trastorno de origen

genético. (36)

4.4. CAMBIOS ALIMENTICIOS

A lo largo de la historia, el ser humano ha seguido un régimen alimenticio
diferente, siempre adaptandose al entorno y al contexto histérico. La primera
informacion que tenemos sobre la dieta que llevaban a cabo los primeros
hominidos, se remonta a hace 7 millones de afios, donde predominaba el
consumo de frutas, nueces y verduras frescas. Uno de los aspectos evolutivos
considerados fundamentales en el ser humano se ha relacionado con la
alimentacion, y por tanto los cambios en la masticacion. Para entender la
evolucion alimentaria un ejemplo seria el descubrimiento del fuego, suponiendo
gue la carne y el pescado empezasen a ser cocinados e introducidos en la dieta.
El gran cambio, vino determinado por el paso de ser cazadores-recolectores a

ser agricultores-ganaderos. (37)

En la actualidad, los gobiernos, los medios de comunicacion y los
profesionales de la salud estan intentando crear conciencia sobre la importancia
de llevar una dieta saludable y equilibrada. Todo esto sumado a motivos éticos
y/o religiosos, ha tenido como consecuencia que una parte de la poblacion haya
decidido cambiar su alimentacion en favor de dietas que prescinden total o

parcialmente de los alimentos de origen animal. (37)

4.4.1. Vegetarianismo.

El vegetarianismo, que se remonta a la Antigua Grecia asociado a
Pitagoras y sus seguidores, comienza una transicion al veganismo cuando
miembros de “The Vegetarian Society” argumentaron sobre los dafos que
sufrian los animales como consecuencia de la produccion lactea y la cria de
huevos. La basqueda de un término mas estricto que promueva una dieta basada
en la abstencién de los productos de origen animal y, a su vez, un estilo de vida
basado en el respeto a los animales dio lugar al veganismo en la década de los

40. Fue Donald Watson quien acuio en 1944 el término “vegan”, siendo uno de
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los fundadores de una nueva sociedad que se conoce como “The Vegan

Society”. (38)

En la actualidad se define vegano como un vegetariano estricto que no

consume alimentos de origen animal ni productos lacteos mas alla de la

exclusion dietética.

“The American Vegan Society” declara que el veganismo es

una filosofia, una dieta y un estilo de vida, que ha tomado gran protagonismo en

los dltimos afos y cada vez mas personas la eligen. (39)

No solo el colectivo vegano no consume leche animal, sino que hay muchas otras

variantes del vegetarianismo que tampoco lo hacen, como se puede observar en

la siguiente tabla (Tabla 1):

TIPOS

TIPOS DE VEGETARIANISMO

| CARACTERISTICAS

VEGETARIANO ESTRICTO 0
VEGANISMO

OVO-VEGETARIANO

Su Unica fuente de alimentacidon son productos de origen vegetal como frutas,
verduras, aceites vegetales, semillas, cereales, frutos secos y rechazan los alimentos o

condimentos que contenga ingredientes de origen animal.

Introducen los huevos en su dieta, pero no productos lacteos.

FRUGIVORO

MACROBIOTICO

Basada en el consumo de frutas y semillas, ajo, cebollay limén, alegando que esta era
la alimentacion elegida al principio de la historia.

Dieta basada en los conceptos del Yin y el Yangy la energia de cada alimento, que

incluye cereales integrales, verduras, algas, semillas y frutos secos. Estd organizada en
10 niveles progresivos de restriccion donde se excluye la leche, el alcohol, el azucar,

los alimentos procesados y, en los ultimos niveles, agua.

Tabla 1. Tipos de vegetarianismo (40).

Piramide de la Alimentacion Saludable

CONSUMO OPCIONAL
OCASIONAL Y MODERADG

b st

Figura 1. Piramide de la alimentacion saludable (omnivora) (40).
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La alimentacion omnivora recomienda consumir de 2 a 3 lacteos al dia,

los cuales incluyen la ingesta de leche animal (Figura 1). (40)

La Pirdmide
Alimenticia Vegana

VeganFoodPyramid.com

1/292 1/2 taess

Figura 2. Piramide de la alimentacién vegana (40).

El veganismo por su parte reemplaza la falta de este tipo de bebidas con
sustitutos lacteos fortificados (leche de soja, de coco, de almendras...) (Figura
2). (40)

4.4.2. Veganismo.

En 2017 se hizo un estudio para explorar el alcance del mundo veggie
(segun el diccionario Collins, es un sindbnimo de vegetariano), y se encontraron
con datos que reflejaban un fenébmeno en auge, con varias indicaciones de
crecimiento a futuro. Un 6,3% de los espafioles mayores de 18 afos se declaraba
flexitariano, un 1,3% vegetariano y un 0,2% vegano, sumando un total de 7,8%
de poblacion veggie. Segun el mismo estudio realizado do afios después, en
enero del 2019, todas las dietas veggies aumentaron, sumando un crecimiento
total del 27% entre el 2017 y 2019. Por lo tanto, en 2019, uno de cada diez
espafioles se identifica como veggie, suponiendo 3,8 millones de consumidores
veggies mayores de 18 afios en Espafia. El 7,9% de espafioles se considera
flexitariano, un 25% mas que hace dos afios. Un total de 3 millones de personas
llevan esta dieta. Hay un total de casi 580 mil vegetarianos, un 1,5% de la
poblacion adulta. Y para finalizar, el 0,5% de la poblacion adulta en Espafia
(mayores de 18 afios) se consideran veganos. (41)
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Se ha comprobado que, en la actualidad, las dietas veganas y
vegetarianas estan experimentado un notable ascenso y cada vez son mas los

adolescentes que adoptan esta alimentacion alternativa como estilo de vida. (40)

4.5. BEBIDAS VEGETALES

Las bebidas vegetales son agua con extracto de legumbres, aceite de
semillas y cereales, que se asemeja por apariencia a la leche de vaca. Aunque,
a diferencia de las leches animales, normalmente, las bebidas vegetales son
enriquecidas con azucar. Referente a la terminologia “leche”, existe el debate de
si es adecuado o no llamar asi a una bebida derivada de un vegetal. Las plantas
no producen leche como tal, aunque algun extracto de jugo puede ser llamado
“leche” ya que tienen un color lechoso, pareciéndose a la leche de vaca animal.
Los ejemplos mas comunes de las bebidas vegetales llamadas comunmente

“leche” son las de soja, almendras, arroz y coco. (8)

El consumo de las bebidas vegetales ha tenido un gran incremento en la
dltima década, son una alternativa por diversos motivos. La intolerancia a la
lactosa, los alimentos para adelgazar, las hormonas, los antibiéticos, la
ingenieria genética, las preocupaciones éticas sobre los derechos de los
animales, y saber que las dietas vegetales también aportan nutrientes a nuestro
organismo, son algunas de las razones por las que ha aumentado el consumo

de las bebidas vegetales. (42)

4.5.1. Tipos de bebidas vegetales
4.5.1.A. Bebida vegetal de soja

La leche de vaca recientemente se ha visto sustituida por la bebida vegetal
de soja. La composicion de las habas de soja varia dependiendo de la variedad
de haba y las condiciones de cultivo, como también del procedimiento de la
extraccion. (43,44) Las habas de soja tipicamente contienen alrededor del 3'5%
de proteina y 2’2% de aceite, hasta un 3'5% de carbohidratos simples (azucar) y
el 0'5% de las sales minerales. (45,46) Los principales carbohidratos solubles de
las habas de soja maduras son la sucralosa disacérida, la rafinosa trisacarida y
la estaquiosa tetrasacarida. Los carbohidratos insolubles en las habas de soja

incluyen los polisacaridos complejos de la celulosa, la hemicelulosa y la pectina.
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(47) Todos ellos contribuyen a la formacion de azucares en el medio oral. Por
otro lado, las bebidas vegetales de soja estdn compuestas de una emulsion
estable de agua, aceite, proteina y sales minerales con una apariencia similar a
las leches animales de mamiferos. La sucralosa y/o glucosa suelen afadirse a

este tipo de bebidas para aumentar y favorecer el sabor. (47)

Entre las ventajas de las bebidas de soja podemos encontrar que son en
ocasiones promocionadas como alternativas saludables a la leche de vaca, ya
que son una fuente de lectina, isoflavonas (estrégenos no esteroideos) y vitamina
E, sin contener lactosa y teniendo menos grasas saturadas que la leche de vaca.
(47) A su vez, la leche de soja es rica en potasio y puede ser suplementada con
suplementos A, B-12, y D, al igual que con iones calcio. Tiene la misma cantidad
de proteina como la leche de vaca y es baja en calorias, por lo tanto, no contiene
grasas saturadas y es una bebida sin lactosa. Perfecta tanto para las personas
con dietas vegetales estrictas como para las personas con intolerancia a la
lactosa. (48)

Por otro lado, entre las desventajas de las bebidas de soja destaca que,
las bebidas de soja naturales tienen poco calcio disponible y los fabricantes de
este tipo de bebidas enriquecen sus productos con sales de calcio. (49) Un
estudio realizado por Vongsavan y col. en el afio 2012, prob6 que la bebida
vegetal de soja empeoraba la condicion del esmalte careado, ya que era incapaz
de promover la remineralizacion del diente. Ademas, al contener una alta
cantidad de azucares afiadidos, éstos inducian un aumento de la acidez en la

cavidad oral, la cual desencadenaba el proceso de caries. (47)

4.5.2.B. Bebida vegetal de almendras

La bebida de almendras no contiene lactosa, por lo que es muy digestiva.
(50) Es rica en antioxidantes y minerales esenciales como el potasio y el calcio.
A su vez, esta provista de vitaminas A y D, proteinas vegetales, acidos grasos,
zinc, calcio, hierro, magnesio y potasio. Por ultimo, ayuda a regular la absorcién
de hidratos de carbono. (51)

Por otro lado, hay que vigilar el consumo de las bebidas vegetales de

almendras, dado que, en algunas franjas de poblacién por edad, como son los
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adultos mayores, la sustitucion de la leche de vaca por una alternativa a la leche
de origen vegetal puede provocar una ingesta inadecuada de proteinas. A su
vez, la bebida vegetal de almendras estd etiquetada como un producto
alimenticio que contiene alérgenos, la persona que consume esta bebida, no
puede ser alérgica ni intolerante a las nueces de arbol, sino tendria sintomas y

repercusiones nocivas para su organismo. (52)

Hay que recordar que la bebida vegetal de almendras no son todo
beneficios, tiene también inconvenientes, el mas importante son los azucares
afadidos. (53)

4.5.1.C. Bebida vegetal de coco

La bebida de leche de coco contiene agua y crema de coco, una forma
concentrada de leche de coco. Patil y col, en 2018, afirmaron que estas bebidas
vegetales también podian incluir lectina para emulsionar y gomas para espesar

y darle textura a dicho liquido. (54)

Un beneficio potencial de la leche de coco sin azucar es el bajo contenido
calorico. Una persona que esta controlando su ingesta cal6rica, con el propésito
de perder peso, puede seleccionar la leche de coco sin azlcar porque
proporciona menos calorias que la leche de vaca. Sin embargo, los
consumidores deben conocer el tipo de leche de coco que compran. Algunas
variedades de leche de coco pueden incluir cantidades significativas de azlUcares
afiadidos y, por lo tanto, pueden proporcionar mas calorias que la leche de vaca.
(54)

Como desventajas, la bebida vegetal de coco puede ser identificada como
dafiina a la salud general si se consume de forma excesiva, ya que contiene una
alta concentracion de carbohidratos (51.9-153g/kg) con altos riesgos
cariogénicos. (55) Ademas, tiene un alto contenido de grasas saturadas, en
comparacién con otras bebidas vegetales (como la de almendras, avena, arroz).
(54)
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4. JUSTIFICACION, HIPOTESIS Y OBJETIVOS

4.1. JUSTIFICACION.

En la dltima década, se ha visto el aumento de la poblacién que sigue una
dieta vegetariana o vegana y es por ello que las bebidas vegetales han supuesto
una nueva implementacién en las dietas de un significativo porcentaje de la
poblacién mundial. Esto se traduce en un nuevo posible factor de riesgo de caries
afiadido, por ello, se cree que es interesante indagar en este tema y ver si
realmente este tipo de bebidas constituye un factor patolégico en la etiopatogenia
de la enfermedad dental. Al haber un aumento en esta corriente alimenticia,
creemos importante conocer el potencial cariogénico real de algunas de las
bebidas vegetales encontradas en la literatura (soja y almendra) y de la leche de
vaca, asi como también la busqueda de respuestas en lo que a la aplicacion en
el area de la odontologia se refiere, actualizando la informacion encontrada hasta
el momento, para poder alertar o alentar a los futuros pacientes sobre el tipo de

consumo de ésta (ocasional, semanal, diario).

Actualmente hay diferentes tipos de leche de vaca comercializadas tales como:
entera, desnatada, semidesnatada, sin lactosa, leche enriquecida con calcio...
(56)

En esta revision sistematica nos centraremos en la leche de vaca entera en

base a los siguientes fundamentos:

La leche de vaca tiene un nimero considerablemente mayor de estudios
en comparacion con estudios acerca de leche de otros tipos de animales

(oveja, cabra...).

- La comercializacion de la leche de vaca esta mas extendida, por lo tanto,

su consumo es presumiblemente mayor.

- El efecto anticariogénico de la leche de vaca ha sido probado gracias a

alguno de sus componentes, como puede ser el calcio. (5)

- Las variaciones del porcentaje de grasa en la leche de vaca también

pueden afectar a la cariogenicidad de la leche, ya que se le ha atribuido
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un efecto anticariogénico y antibacteriano a la grasa y a los acidos grasos.
(57,58)
4.2. HIPOTESIS.

Las bebidas vegetales tienen mayor capacidad cariogénica que la leche
de vaca.

4.3. OBJETIVOS.
4.3.1. PRINCIPAL

Conocer si las bebidas vegetales tienen capacidad cariogénica.

4.3.2. SECUNDARIOS

1. Analizar los parametros de la cariogenicidad de bebidas vegetales y la
leche de vaca.

2. Comparar el potencial cariogénico de bebidas vegetales y la leche de
vaca.

3. Analizar cual de entre las bebidas vegetales de soja y almendras tiene un
mayor potencial cariogénico.
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5. MATERIAL Y METODOS

5.1. Disefio

Con el propdésito de conseguir los objetivos planteados, y de acuerdo con

nuestra pregunta de investigacion, se ha realizado una revision sistemética

(RS) de la literatura actual.

5.2. Criterios metodoldgicos (de elegibilidad)

Los articulos han sido elegidos si seguian los siguientes criterios:

Poblacién/patologia: la caries en la poblaciéon general

Intervencion principal: posible cariogenicidad de las bebidas vegetales

Comparacion: comparandolo con la leche animal de vaca Resultados:

saber si las bebidas vegetales son mas cariogénicas que la leche animal

de vaca

leche animal de vaca.

Resultados: saber si las bebidas vegetales son mas cariogénicas que la

Tanto en la busqueda electrénica, como en la busqueda manual, los articulos

fueron seleccionados siguiendo los siguientes criterios de inclusion y

exclusion (Tabla 2).

INCLUSION

Los articulos revisados deberan hablar de...

EXCLUSION

Los articulos revisados no deberan hablar de...

1. Estudios de caries en la poblacion

general, de cualquier sexo y edad.

1. Estudios que comparan el potencial
cariogénico de las bebidas vegetales como

alternativa a la leche materna o de formula.

2. Estudios cuyo objetivo fuera investigar la
posible cariogenicidad de las bebidas
vegetales (tanto de soja, de coco, de
almendras, de arroz, como de avena).

3. Estudios que comparan la
cariogenicidad de las bebidas vegetales

con la de la leche animal de vaca.

2. Estudios acerca de la cariogenicidad de
las bebidas vegetales no consideradas
alternativas a la leche de vaca (por
ejemplo, zumos de frutas y/o vegetales).
3, Estudios que incluyan leche de vaca
enriquecida o bebidas vegetales

enriguecidas.

4. Estudios de casos y controles.

5. Estudios de cohortes retrospectivos

6. Estudios de cohortes prospectivos.

Tabla 2. Criterios de inclusién y exclusion de esta RS.
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5.3. Estrategia de busqueda
Dado que no se ha encontrado ninguna RS previa sobre el tema, se

decidié hacer una RS de novo.

Para poder identificar estudios primarios, se realizaron 3 tipos de
busqueda siguiendo los criterios de inclusion relevantes para este trabajo:

1. Una busqueda bibliografica estructurada en bases electronicas de
datos relacionados con las ciencias de la salud como Pubmed Central,
SCOPUS, Web Of Science (WOS) y Cochrane.

Una busqueda manual en revistas y libros fisicos.

3. Una busqueda manual utilizando referencias cruzadas de los articulos
previamente seleccionados, es decir, escogiendo articulos relevantes
a partir de la bibliografia utilizada por los estudios incluidos, y que no

fueron encontrados en las bases de datos.

Para ello se formularon diversas ecuaciones de busqueda a partir de las
palabras clave, mediante términos en texto libre y términos Mesh (vocabulario
controlado) relacionados entre si con los operadores booleanos “AND” Y “OR”
(Tabla 2). Esta busqueda asi estructurada, fue efectuada por ultima vez el 18 de

noviembre de 2021.

Ademas de tener en cuenta los criterios de inclusién y exclusién a la hora

de seleccionar los articulos, se aplicaron dos filtros en todas las busquedas:

1. Que los articulos no tuvieran mas de 10 afios de publicacion.

2. Que estuvieran escritos en inglés o en espafiol.

Utilizando estos filtros y estrategias de busqueda, cualquier investigador

puede reproducirla.
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Estrategia de busqueda:

BASE DE DATOS

ECUACION de BUSQUEDA

FILTROS

FECHA

Pubmed

central

("milk substitutes"[Mesh] OR "soy milk"[Mesh] OR soy beverages OR oat milk
OR oat beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-based
milk OR plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) AND

("Dental caries” [Mesh] OR "Dental caries susceptibility"[Mesh] OR caries OR

cariogenic potential OR (“dental”[all fields] AND “caries"[all fields]))

Scopus

milk substitutes OR soy milk OR soy beverages OR oat milk OR oat
beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-based milk OR
plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) AND (Dental

caries OR Dental caries susceptibility OR caries OR cariogenic potential)

WOsS

(web of science)

TS=("milk substitutes"[Mesh] OR "soy milk"[Mesh] OR soy beverages OR oat
milk OR oat beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-
based milk OR plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages)
AND TS=("Dental caries" [Mesh] OR "Dental caries susceptibility"[Mesh] OR
caries OR cariogenic potential OR (“dental’[all fields] AND “caries”[all fields]))

Cochrane

milk substitutes OR soy milk OR soy beverages OR oat milk OR ocat
beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-based milk OR
plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) AND (Dental

caries OR Dental caries susceptibility OR caries OR cariogenic potential)

Afio de publicacion:
maximo 10 afios
(2011)

Idioma:

inglés o espafriol

18.11.2021

Tabla 3 Lugares y filtros de las busquedas electrénicas realizadas.

5.4. Proceso de seleccion de los estudios

Los articulos fueron revisados dos personas (MCGI y JCGA), para ser

incluidos en este estudio.

Primero, se realizaron las busquedas en cada base de datos por

separado, usando las ecuaciones de busqueda vy los filtros descritos en la tabla

3. A continuacion, estos articulos se afiadieron al gestor de referencias

‘Mendeley’, y fueron eliminados los duplicados. Las referencias resultantes se

introdujeron en un archivo Excel (Microsoft) para su evaluacién y preseleccion.

Los articulos preseleccionados fueron revisados por dos personas para

ser incluidos o0 no en este estudio (puede consultarse en el Excel adjunto en los

Anexos), segun el titulo, luego de acuerdo con el resumen, y finalmente se

procedio a leer el articulo completo.
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5.5. Extraccion de los datos

Para poder aportar una vision general de la evidencia disponible y de su
calidad, se identifico y analizé la informacion de los estudios incluidos y se reflejo
en una hoja de extraccion de datos en un archivo Excel (Microsoft) considerando

los siguientes parametros (Tabla 4):

e Titulo del articulo
e Autores que intervinieron
e Afio de la publicacion
e Lugar donde se realizo el estudio
e Laintervencion en términos de:
o Ingesta de leche de vaca
o Ingesta de bebida vegetal
e Caracteristicas de la intervencién (procedimiento)

e Datos analizados
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PARAMETROS i
: o TIPO DE CARACTERISTICAS DE LA
TiTULO AUTORES ANO | LUGAR | Lctinio | LECHEDE BEBIDA e Enen ANALIZADO
VACA VEGETAL
The association N. Hasheminejad, 2020 Iran Transversal Si - Entrevista: cuestionario (socio-€/ demografia/l[HO). | Cantidad de caries,
between beverage T.M. Mohammadi, National Health + Nutrition examination survey/ obturaciones y
consumption pattern M.R. Mahmoodi, Food Frequency Questionnaire. ausencias de cada
and dental problems M.Barkam and - . paciente
in Iranian adolescents:a | A.Shahravan Exam'en dental: Dlgntes I|_mp|ados congasay
e algodén / Community Periodontal Index (CPI) /
study Indice de placa: Silness y Loe/ indice de aparatos
dentales: Smith + Knight (erosion dental)

Acidogenic potential of S.G. Dashper, 2012 Australia In vitro Si Si 1. S.Mutans cultivados en un caldo de cultivo - Acidogenicidad del
soy and bovine milk B.N. Saion, M.A. Stacey, - Soja (Todd Hewitt) + 37°C biofilm (por su pH)
beverages D.J. Manton, 2.Centrifugado (1000xg/15min/4°C)

N.J. Cochrane, 3.Lavado 2 veces + fermentacion minima media

D.P. Stanton, Y.Yuan, 4.Suspendido a una densidad celular de 2mg en

E.C. Reynolds células secadas
Analysis of the J. Lee, 2018 EEUU In vitro Si Si 96 placas de agar. S.mutans UA 159 en Brain - Cantidad de
Cariogenic Potential of J. A. Townsend, - Soja Heart Infusion (BHI) a 37°C en 1 camara aerodbica bacterias en cada
Various Almond Milk T. Thompson, T. Garitty, - Almendra con 5% CO2. Caldo de cultivo (Todd Hewitt biofilm
Beverages Using A. De, Q. Yu, (usado junto con una ratio 1:2/ por separado: - Acidogenicidad del
Streptococcus mutans B.M. Peters, and grupo control) + 0'2% de extracto de levadura biofilm (por su pH)
Biofilm Model In Vitro Z.T. Wen (THV)). - Capacidad tampén
Self-reported bovine I. Johansson, A. Esberg, 2018 Suecia Cohortes Si - 154 suecos. Saliva y microbiota del biofilm. - Tipos y cantidad de
milk intake in associated | L. Eriksson, S. Haworth, - Cuestionario / Examen clinico: caries bacterias en cada
with oral microbiota P.L. Holgerson - Diferente cantidad de consumo de leche. biofilm
compasition - Cantidad de caries
Cariogenicity of different | R.A. Giacaman, 2014 Chile In vitro Si - Placas de esmalte y dentina expuestas 3v/diaa - Microdureza
commercially available C. Mufiéz-Sandoval diferentes tipos de leche de vaca, ademas de a un superficial
bovine milk typesin a 10% de sucralosa y un 0°9% de cloruro de sodio, - Acidogenicidad del
biofilm caries model como control positivo y negativo de la caries. biofilm (por su pH)

Tabla 4. Identificacién y analisis de la informacion de los estudios incluidos.
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5.6. Evaluacién del riesgo de sesgo
Para el cribado de los articulos finalmente utilizados en esta RS, se ha utilizado
la metodologia CASPE. La cual plantea las siguientes fases de seleccidon para

cada articulo y cuyo desarrollo puede encontrarse en los anexos de este trabajo:

- Presencia de un tema especifico, como es el potencial cariogénico de las
bebidas vegetales y/o la leche de vaca.

- Pertinencia del método utilizado para responder a la pregunta de interés,
como es la medicion del pH oral segun que bebida o leche se haya
consumido en dicho experimento.

- Descripcion de la relacién con el objetivo de la investigacién, como es a
menor pH oral, mayor susceptibilidad de cariogenicidad.

- Utilidad de los resultados, considerando la reproducibilidad del estudio.

6. RESULTADOS

6.1. Diagrama de flujo

Tras aplicar los criterios de inclusion y exclusion se seleccionaron 5
articulos considerados como relevantes para llevar a cabo esta revision
sistematica. Se seleccionaron 3 estudios in vitro, 1 estudio clinico, y 1 estudio

observacional.

En la fase de cribado por texto completo se descartaron varios articulos
por razones que se han detallado en la tabla 5 y por las cuales no llegaron a ser
finalmente utilizados para la redacciobn de esta revision sistematica. Estas

razones se dividen en 3:

- Razon 1: no se centra en la ingesta de leche de vaca o bebida vegetal.
- Razon 2: no tiene las partes reglamentarias de un articulo cientifico
acorde a la metodologia CASPE.

- Razoén 3: el estudio aun no se habia llevado a cabo.
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EXCLUSION TRAS LEER EL ARTICULO COMPLETO

MOTIVOS

Anderson, A. C., Rothballer, M., Altenburger, M. J., Woelber, J. P., Karygianni, L, Vach, K., Hellwig, E., & Al-Ahmad, A. (2020).
1 Long-Term Fluctuation of Oral Biofilm Microbiota following Different Dietary Phases. Applied and

Se centra casi todo en las etapas de la vida de una persona, no

microbiology, 86(20), e01421-20. https://doi.org/10.1128/AEM.01421-20

ente en la ingesta de leche de vaca o bebida vegetal.

Tanaka, K., Miyake, Y., Sasaki, 5., & Hirota, Y. (2012). Dairy products and calcium intake during pregnancy and dental caries in

No se centra en la leche de vaca ni en las bebidas vegetales, solo habla de la

2 chikiran: Hutrition journal 41, 35, hetpe:fdoLorg/10 1185/ L4T52EI1 1188 ingesta lictea de una madre gestante y como repercute ello en el desarrollo
de los dientes del bebé
3 Davoodi, 5. H., Shahbazi, R., Esmaeili, 5., Sohrabvandi, S., Mortazavian, A., Jazayeri, 5., & Taslimi, A. (2016). Health-Related | No tiene ninguna parte reglamentaria de un articulo cientifico, Muy buen
Aspects of Milk Proteins. Iranian journal of pharmaceutical research : PR, 15(3), 573-591. material para la introduccién: beneficios leche de vaca y sus componentes
Giri, S., Madhu, P. P., Chhabra, K. G., Mahure, G., & Chandak, S. (2021). Comparative Analysis of Cariogenic Potential of
4 Different Types of Commercially Available Milk Beverages- An Interventional Study. Journal of Pharmaceutical Research El estudio alin no se ha llevado a cabo, es todo teoria
International, 33(448), 428-132. https://doi.org/10.9734/jpri/2021/v33144B32694
No tiene ninguna parte reglamentaria de un articulo cientifico, es
5 Fatimah Rahamat, S., Nor Hayati Wan Abd Manan, W., Azura Shahdan, 1., Azura Jalaludin, A., & Abllah, Z. (2019). Plant-based | solo informacién en un mismo articulo. Muy buen material para la
milk in arresting caries. Materials Today: Proceedings. introduccion

Tabla 5. Articulos y motivos de exclusion en la etapa de full-text.

El proceso de busqueda implico un total de 734 articulos, usando las
bases de datos Pubmed (n=719), WOS (n=12), y Scopus (n=3). Después de
eliminar los duplicados, quedaron 658 articulos; de éstos, 629 fueron

posteriormente excluidos porque no cumplian los criterios de inclusién al pasar

el cribado por titulo (quedaron 29 articulos) y resumen (finalmente solo quedaron

10). Una vez leidos, de forma completa, los 10 articulos finalistas, se excluyeron

5 de ellos por las razones explicadas anteriormente.

En la busqueda manual se afiadi6, siguiendo los criterios de inclusion y

exclusién, un articulo mas a la lista de finalistas. Formando asi, los 5 articulos

gue han dado forma a los resultados de esta RS.

\ Estudios previos | |

de nuevos

via bases de datos y archivos.

Registros identificados desde Pubmed
Bases de datos (n = 719)
Registros/archivos (n =0)

Registros identificados desde WOS:
Bases de datos (n = 12)
Redqistrosiarchivos (n=0)

Registros identificados desde Scopus:
Bases de datos (n = 3)
Registros/archivos (n = 0)

Registros eliminados antes del cribado:
Duplicades (n = 61) Herramienta
Mendelay.

Registros sefialados como inelegibles
— por herramientas de automatizacion {n
Reqgistros eliminados por otras razones
(n=0}

4

Registros cribados (n = 658)

Registros excluidos® (n = 0)

|

Publicaciones recuperadas para evaluacion

—| Publicaciones no recuperadas
(n = 629)

{n=29)

Publicaci para
n=10}

Publicaciones excluidas:
—*| - Razdn 1: no se centra en la ingesta de
leche de vaca o bebida vegetal (n = 3}

Muevos estudios incluidos en la revision (n = 1)
Registros de nueves estudios incluidos (n = 0}

- Razén 2: no fiene las partes
reglamentarias de un articulo cientifico

(n=2)
- Razodn 3: el studio aln no se ha llevade a
cabo (n=1)

|

- Estudios incluidos en
=] versions previas de la
E revision (n = 0}
E Publicaciones de estudios
2 incluidos versions previas de
la revision (n = 0)
)
=
b
=
o
@
2
=
=
=
=
.

Total de estudios incluides en la revision (n = 5)
Documentos de todos los estudios incluidos
(n=0}

From: Page MJ, McKenzie JE, Bossuyt PM, Boutron

I, Hoffmann TC, Mulrow CD, et al. The PRISMA 2020
. an updated ine for

systematic reviews. BMJ 2021,372'n71. doi

10.1136/hmj n71. For more information, visit:

hitp:#www. prisma-siatement. ora/
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6.2. Analisis de las caracteristicas de los estudios revisados

f\pellldo Afio Pais Disefio Bet_)lda N | . L d?, Analizado Seguimiento
Primer Autor | pubiicacion analizada intervencion
96 placas de agar. S.mutans UA 159 en
Brain Heart Infusion (BHI) a 37°C en 1 Soi L tidad trada de S.mut | biofilm |
. P o ja ' " a mayor cantidad encontrada de S.mutans en el biofilm fue en la
Lee J, et col. 2018 EEUU gim\?&?ggﬂbﬁs‘;gr}fs';"d%?fmgilgr? 3:3 Almendra 154 In vitro 'Qg}ﬁ;gagfgjzﬂ)e‘ bebida de soja, seguida de la bebida de almendras, seguida de la leche
ratio 1:2/ por separado: grupo control) + Leelite a2 v C3oEE
0'2% de extracto de levadura (THV)).
) - Cantidad de bacterias
lﬁﬂl‘('?;;dcﬁ!:‘iag)of g;cén EEEDEE en cada biofilm El pH inicial es mayor en la bebida de soja, siendo el menor la leche de
- T : - Acidogenicidad del vaca.
Dashp;)r‘.SG, el 2012 Australia g:E:Satggjga\?egzgo-?(f):?r#etsnrpa‘gfgncr%inima Lech?gjs vaca 600 In vitro biofilm_(por su pH') El acido lactico es mayor en la Ieche de vaca, siendo la segunda mayor|
media 4.Suspendido a una densidad cél. > GG EmEET - =lE beplda e Ayt - -
. A mayor ingesta de leche, se vio una menor incidencia de caries.
2mg en cél.secadas
Entrevista: cuestionario (socio-€/
demografia/lHO).
National Health + Nutrition examination
survey / Food Frequency Questionnaire. A mayor consumo semanal de leche de vaca, menor indice CAOD
_ presentaban los pacientes.
IRk IR 2020 Irén Leche de vaca 6 Observacional Indice CAOD Los pacientes que nunca consumian leche de vaca, presentaban un
el Examen dental: Dientes limpiados con mayor indice CAQOD, respecto a los pacientes que consumian leche
gasa y algodén / Community Periodontal bovina a diario.
Index (CPI) / Indice de placa: Silness y
Loe / indice de aparatos dentales: Smith
+ Knight (erosion dental)
El pH en la leche de vaca al haber pasado 46h era por debajo de
154 suecos. - Tipos y cantidad de 5'5, en cambio, al pasar 104h era mayor de 5'5.
Johansson |, et Sane y HIEEIEREE °‘°f,”’“- - bacterias en cada ; A . .
- : 2018 Suecia - Cyesl|0nar\o llExamen clinico: caries Leche de vaca 8 Cohortes biofilm La desmineralizacion de esmalte y dentina aumenta junto con la
: - Diferente cantidad de consumo de _ Cantidad de caries cantidad de biofilm tratado con leche de vaca azucarada, en
leche. cambio, disminuye al ser tratado con leche de vaca entera o sin
lactosa.
La leche de vaca tiene una mayor capacidad tampén que la bebida de
Placas de esmalte y dentina expuestas e T ) soja.‘ ‘ ‘
Giacaman RA. et 3v/dia a diferentes tipos de leche de superficial La leche de vaca tiene un menor calcio total que la bebida de soja. En
’ 2014 Chile vaca, ademas de a un 10% de sucralosa Leche de vaca 3 In vitro cambio, tiene un mayor calcio soluble. Lo mismo ocurre con el fosfato

col.

y un 0'9% de cloruro de sodio, como
control positivo y negativo de la caries.

- Acidogenicidad del
biofilm (por su pH)

total y el soluble en ambas bebidas.
La leche de vaca tiene una menor cantidad de fluoruro que la bebida de

soja.

Tabla 6. Parametros de la cariogenicidad de la leche de vaca y bebidas vegetales.
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6.3. Evaluacién de la calidad metodoldgicay riesgo de sesgo

En esta RS, se ha tenido que valorar la calidad metodolégica y el riesgo
de sesgo con tres diferentes listas de verificacion. Una especifica para cada tipo

de articulo:

- CONSORT modificada. (59) Para estudios in vitro. (56,60,61)
- CASPE especifica para estudios de cohortes. (62) Estudio de cohortes.

(63)

- CASPE especifica para revisiones (64). Para estudio observacional. (65)

A continuacion, se detalla cada uno de ellos, en su tabla correspondiente.

Evaluacién de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo.

|

The tat]

ion pattern and dental problems in Iranian

g
a cross

Lista de verificacion CASPE: REVISION. study. Hast N, et col.

| A. ;Los resultados de la revisién son validos? ‘
1. ¢Se hizo la revision sobre un tema claramente definido? Si

| 2. ¢Buscaron los autores el tipo de articulos adecuado? Si ‘
3. ¢ Crees que estaban incluidos los estudios importantes y pertinentes? Si
4. ;Crees que los autores de la revision han hecho suficiente esfuerzo Si

para valorar la calidad de los estudios incluidos?

5. Si los resultados de los diferentes estudios han sido mezclados para
obtener un resultado “combinado”, ;era razonable hacer eso?

No valorable.

| B. ¢Cudl es el resultado global de la revisién?

6. 2 Cudl es el resultado global de la revision?

El pH inicial es mayor en la bebida de almendra, siendo el menor la leche de vaca.
El &cido l&ctico es mayor en la leche de vaca, siendo la segunda mayor en la bebida de almendra. La
capacidad tampon es mayor en la leche de vaca que en la bebida de almendra.

‘ 7. ¢ Cual es la precision del resultado/s?

La leche de vaca tiene una mayor capacidad tampdn, mayor calcio soluble, pero menor calcio total que la ‘

bebida de soja.
C. ¢Son los resultados aplicables en tu medio?
| 8. ;,Se pueden aplicar los resultados en tu medio? si ‘
9. ¢Se han considerado todos los resultados importantes para tomar la Si
decision?
10. ;Los beneficios merecen la pena frente a los perjuicios y costes? Si

Tabla 7. Evaluacion de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo. Metodologia lista de verificaciéon

CONSORT maodificada. (59)

Evaluacion de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo
Lista de verificacién CONSORT modificada.
. o Analysis of the Cariogenic Potential of Various Cariogenicity of different commercially available
SECCION Acl?lfgsmc putsnlI\Ja . 0': soysagd blowTa Almond Milk Beverages Using Streptococcus bovine milk types in a biofilm caries model.
(] SR e PR RSt GHERS mutans Biofilm Mode! In Vitro. Lee J, et col. Giacaman R.A, et col.
Resumen ftem 1. Si Si Si
ftem 2a. si si Si
Introduccién
Antecedentes y objetivos ftem 2b. si si si
Métados tem 3. si st st
Intervencion
Resultados ltemn 4, si Si Si
Tamaiio de la muestra o Si Si Si
Item 5.

Aleatorlz'e!cwun: ) ftem 6. si Si si
Generacion de secuencias
Oct i de asi| ftem 7. Si Si Si
Implementacién ltem 8. Si Si Si
Ciego ftem 9. No No No
Métodos estadisticos item 10. si Si Si
Resultados . , .
Resultados y estimacién ftem 11. Sl el &
Di io - a

iscusion ltem 12. Si No Si
Limitaciones.
Otra inf 7

T8 Informacion ftem 13. No No No
Fondos
Pratocolo item 14. No No No

Tabla 8. Evaluacion de la calidad metodolégica y riesgo de sesgo. CONSORT modificada para
estudios in vitro.(59) (56,60,61)
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Evaluacion de la calidad doldgica y riesgo de sesgo

Lista de verificacién CONSORT modificada.

SECCION ELEMENTO DE LA LISTA DE VERIFICACION
Resumen ftem 1. Resumen estructurado del disefio del ensayo, métodos, resultados y conclusiones
Introduccién ftem 2a. A d ientificos y icacion de la justificacion.

Antecedentes y objetivos

ftem 2b. Objetivos especificos y/o hipétesis

Métodos ftem 3. La intervencién para cada grupo, incluyendo cémo y cuando fue administrado, con suficiente detalle para permitir la replicacion
Intervencidn
Resultados ftem 4. Medidas primarias y secundarias completamente definidas y preespecificadas de resultado, incluide cémo y cuando se evaluaron

Tamario de la muestra
ftem 5. Cémo se determing el tamaiio de la muestra

Aleatorizacion: ftem 6. Método utilizado para generar la secuencia de asignacion aleatoria
Generacién de secuencias

Ocultamiento de asignacian mecanismo ftem 7. Mecanisma utilizado para implementar la secuencia de asignacion aleatoria (por ejemplo, contenedores numerados secuencialmente),
describiendo cualquier paso tomado ocultar la secuencia hasta que se asignd la intervencion

Implementacion ftem 8. Quién generd la secuencia de asignacién aleatoria, quién inscribid los dientes, y quién asignd los dientes a la intervencién

Ciego Item 9. Si se hizo, ¢quién fue cegado después de la asignacion a la intervencion (por ejemplo, los proveedores de atencién, los que evalian los
resultados), y cémo

Métodos estadisticos ftem 10. Métodos estadisticos utilizados para comparar grupos de primaria y resultados secundarios

Resultados ftem 11. Para cada desenlace primario y secundario, resultados para cada grupo, y el tamafio estimado del efecto y su precisién (por ejemplo, 95%

Resultadaos y estimacion intervalo de confianza)

Discusién ftem 12. Limitaciones de los ensayos, abordando fuentes de sesgo ial, il isién, y, si procede, iplici de andlisis

Limitaciones

Otra informacién [tem 13. Fuentes de financiacién y otro tipo de apoyo (por ejemplo, proveedores de medicamentos), papel de los financiadores

Fondos

Protocolo item 14. Dénde se puede acceder al protocolo completo del ensayo, si esta disponible

Tabla 9. Evaluacion de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo. CASPE especifica para
revisiones. (65)

Evaluacién de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo. Self-reported bovine milk intake in associated with oral microbiota
Lista de verificacion CASPE: ESTUDIO DE COHORTES. composition. Johansson |, et col.

A. ;Son los resultados del estudio validos?

1. ;El estudio se centra en un tema claramente definido? Si
2. ¢La cohorte se recluté de la manera mas adecuada? Si
3. ¢El resultado se midio de forma precisa con el fin de minimizar posibles sesgos? Si
4. ;Han tenido en cuenta los autores el p ial efecto de los fact de confusién en el Si

disefio y/o analisis del estudio?

5. ¢El seguimiento de los sujetos fue lo suficientemente largo y completo? Si

B. ¢Cudles son los resultados?

6. ;Cuales son los resultados de este estudio? La desmineralizacién de esmalte y dentina aumenta junto con la cantidad de biofilm
tratado con leche de vaca azucarada, en cambio, disminuye al ser tratado con leche
de vaca entera o sin lactosa.

7. ¢Cual es la precision de los resultados? Alta

C. ¢Son los resultados aplicables a tu medio?

8. ;Te parecen creibles los resultados? Si
9. ;Los resultados de este estudio coinciden con otra evidencia disponible? Si
10. ¢ Se pueden aplicar los resultados en tu medio? Si
11. ¢ Va a cambiar esto tu decision clinica? Si

Tabla 10. Evaluacién de la calidad metodolégica y riesgo de sesgo. CASPE especifica para estudios de
cohortes. (63)
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6.4. Sintesis de resultados

El objetivo principal de esta revision sistematica es saber si las bebidas
vegetales tienen capacidad cariogénica. Después de la lectura y comprension de
todos los articulos finalistas incluidos en este trabajo, se ha reflejado que las
bebidas vegetales si tienen capacidad cariogénica. Cada una dependiendo del
tipo y su composicion (con azucares afiadidos o no) tiene un mayor o menor
potencial cariogénico. (60,61,63,65) (Tabla 6).

De este objetivo principal, se desprenden tres objetivos secundarios. El
primero de ellos es analizar los parametros de cariogenicidad tanto de las
bebidas vegetales como de la leche de vaca. Los parametros de cariogenicidad
se han estipulado mediante la cantidad de azucares afiadidos (los cuales se
liberan a cocinarse/procesarse), la cantidad de azlcares intrinsecos
(encontrados de forma natural en los alimentos), la textura del alimento (a mayor
cremosidad, mayor cariogenicidad) y por ultimo, los factores protectores que

tiene el paciente (cantidad de calcio, fosfato y caseina en los alimentos).

El segundo es comparar el potencial cariogénico de las bebidas vegetales
con el de la leche de vaca. Se ha podido observar, que las bebidas vegetales
(tanto la de soja, como la de almendras) tienen un mayor potencial cariogénico
al compararlas con la leche de vaca, si nos basamos en: (56,60,61,63,65) (Tabla
11)

- Capacidad tampdén: a mayor capacidad tampdén, menor potencial
cariogénico. La leche de vaca es la que presenta una mayor capacidad
tampon.

- pH: a mayor pH, menor potencial cariogénico. La leche de vaca, seguida
de la bebida de almendras, son las que mayor pH presentan en la cavidad
oral.

- Desmineralizacion que conllevan: a mayor desmineralizacion del diente
(esmalte o dentina), mayor potencial cariogénico. La leche de vaca es la
gue favorece una menor desmineralizaciéon del diente.

- Potenciacion de reproduccion del S. Mutans en el biofilm: a menor

reproduccion del S. Mutans en el biofilm, menor potencial cariogénico. La
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leche de vaca es la que menos potencia la reproduccion del S. Mutans en

el biofilm oral.

Finalmente, en cuanto al tercer objetivo secundario que es analizar cual de

entre las bebidas vegetales de soja y almendras tiene un mayor potencial

cariogénico. Ha quedado reflejado que la bebida de soja tiene un mayor potencial

cariogénico que la bebida vegetal de almendra, al tener una mayor concentracion
de azlcares afadidos. (61) (Tabla 12)

Comparativa del potencial cariogénico de bebidas vegetales y la leche de vaca

Titulo

Autor

Ao N Bebida

de soja

Leche
de vaca

Bebida
de almendra

Cariogenicidad

Analysis of the
Cariogenic Potential of
Various Almond Milk
Beverages Using
Streptococcus mutans
Biofilm Model In Vitro

Lee J, et col.

2018 154 si si

si

1°. Bebida de soja

2°. Bebida de almendra

Acidogenic potential of
soy and bovine milk
beverages

Dashper SG, et
col.

2012 600 sl si

Bebida de soja

The association
between beverage
consumption pattern
and dental problems
in Iranian adolescents:
a cross sectional
study

Self-reported bovine
milk intake in
associated with oral
microbiota composition

Hasheminejad N,
et col.

Johanssan |, et col.

2020 6 sl -

2018 8 si -

Leche de vaca

Leche de vaca

Cariogenicity of
different commercially
available bovine milk

types in a biofilm caries
model

Giacaman RA, et
cal.

2014 3 si

Leche de vaca

Tabla 11. Comparativa del potencial cariogénico de bebidas vegetales y la leche de vaca.

Anadlisis de |la bebida vegetal con mayor potencial cariogénico

Titulo

Biofilm Model In Vitro

Analysis of the Cariogenic Potential of Various Almond Milk Beverages Using Streptococcus mutans

Autor

Lee J., y col

Afio

2018

154

Bebida de...

Soja

Parametros de cariogenicidad

Contenido en azicares
afiadidos

Contenido en aziicares intrinsecos

Textura

Factores protectores del
paciente

Pueden liberarse de los alimentos al
cocinarlos y procesandolos, haciéndolos
asi mas cariogénicos. Tienen una mayor
biodisponibilidad oral, por lo tanto, son

mas cariogénicos que los azlicares
intrinsecos.

Encontrados de forma natural en la estructura
celular de los alimentos. Son una amenaza
minima para el desarrollo de la caries.

A mayor cremosidad en
la textura, mayor
cariogenicidad

Calcio, fosfato y caseina presentes en la
dieta (leche de vaca).

Tabla 12. Andlisis de la bebida vegetal con mayor potencial cariogénico.
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7. DISCUSION

El ser humano es, por definicidn, un ser omnivoro por lo que es interesante
reflexionar acerca de si prescindir o no de productos animales es beneficioso o
perjudicial para la salud. (37) Al profundizar en este tema, podemos advertir que
no es tan facil como decir que todos los seres humanos son omnivoros, dado
que hay un gran porcentaje de la poblacién mundial (sobre todo en Asia) que
tienen una gran intolerancia, que en esta RS nos concierne, intolerancia a la
lactosa. Que el ser humano no coma de todos los grupos alimenticios no tiene
por qué ser solo por molestias fisioldégicas, como también es la alergia a la leche,
la proteina de la leche o a la lactosa, sino también, por creencias morales y
religiosas. Cuando apuntamos a creencias morales, es en referencia a corrientes
de pensamiento sobre crueldad animal 0, como es el veganismo. Dado que, ni
consumen alimentos de origen animal, ni tampoco ningun otro producto que

proceda directa o indirectamente de ellos. (41)

Se debe tener en cuenta, que esta RS solo se basa en las caracteristicas
tanto acidogénicas como acidouricas de la leche de vaca entera. Se ha podido
comprobar que, a mayor porcentaje de grasa en la leche de vaca, menor
porcentaje de caries presenta el individuo que la ingiere. Por lo tanto, podemos
concluir qué, segun el porcentaje de grasa en la leche, varia el potencial
cariogénico de la misma. Es por ello por lo que, si se desarrollaran estudios en
un futuro sobre las diferentes concentraciones de grasa en la leche, seria
interesante ver hasta qué punto hay una variacién significativa y, por lo tanto, si
hay un cambio de resultados al compararla con el potencial cariogénico de las

bebidas vegetales. (66)

Haciendo referencia al objetivo principal de esta RS, los hallazgos de Lee
y cols, (61) demostraron que las bebidas de almendras endulzadas condujeron
a una mayor formacion de biopelicula por parte del S. Mutans y una mayor
produccion de acido, el cual conduce a un descenso del pH en el medio de cultivo
al compararse con bebidas de almendras sin azucares. Sin embrago, Giacaman
y cols. (2018), (6) demostraron que la bebida de almendra sin azlcares también
eleva el pH oral a 5.5, siendo éste un valor critico, después de 24h de

fermentacion. Sus conclusiones fueron que la bebida de almendras puede tener
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potencial cariogénico independientemente de si contiene azucares extrinsecos
0 no, dado que ésta, al disminuir el pH hasta valores de 5.5, puede desencadenar
un proceso de desmineralizacion dental per se. Por otro lado, Bachtiar y cols,
(67) defendia en sus estudios, que como bien apuntaba Giacaman y cols. (2018)
con la bebida de almendras, la bebida de soja también tiende a aumentar de
forma intrinseca el nimero de bacterias presentes en el biofilm. Sin embargo,

por lo que la afirmacion de Bachtiar deberia ser contrastada en humanos.

Es importante tener bien definidos los que consideramos son nuestros
parametros de cariogenicidad, dado que segun el autor que lleve a cabo su
investigacion, fija unos u otros. Amezdroz, considera que sus parametros son el
contenido en azlcares afiadidos, el contenido en azlcares intrinsecos, la textura
del alimento y el momento de su ingesta. (5) En cambio, segun la informacién
recogida a partir de los diferentes articulos para llevar a cabo esta RS, vemos
gue se han centrado en otros parametros como son la variacion de pH salival y
el acido lactico (65), la capacidad tampdn (60,65), la cantidad de S. Mutans en
el biofilm (61), la desmineralizacién dental (6) y la incidencia de caries respecto
a la ingesta de leche de vaca (63). A pesar de esta diferencia, los autores
elegidos para la obtencion de resultados de esta RS y la cientifica Amezdroz
coinciden en un parametro, los factores protectores de la leche respecto a la
cavidad oral. Siendo ejemplos de esto, el calcio, el fosfato y el fluoruro como

parte de los componentes de la leche de origen animal (60).

Al comparar los pardmetros de cariogenicidad tanto de las bebidas
vegetales como de la leche de vaca, encontramos que Guinot y cols, (68)
defendieron mediante estudios in vitro el potencial cariogénico de la bebida de
almendras ya que promovia la produccion de acidos por S. Mutans y el descenso
del pH pasadas 24h en el biofillm. En cuanto a la leche de vaca, el estudio llevado
a cabo en 2018 por Johansson y cols, (63) determin6 que el S. Mutans es mas
frecuente en los pacientes que ingerian una menor cantidad de leche bovina.
Esto podria llevar a deducir que las personas que toman poca cantidad de leche
presentan una mayor prevalencia de caries comparada a las personas que
ingieren una mayor cantidad asiduamente. A su vez, un afio después (en 2019),

Huang y col, (69) llevaron a cabo un andlisis in vitro para comparar el potencial
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de desmineralizacion de la leche de vaca en comparacién con la leche de
almendras original y, coincidiendo con Guinot (68) en cuanto a la leche de
almendras, observaron que en ambas soluciones existia una gran
desmineralizacion tanto de esmalte como de dentina. Por lo tanto, determinaron

que hubo diferencias significativas.

Si nos centramos en la bebida de soja, en el estudio in vitro realizado por
Dashper y cols. (60) se observo que en la bebida de soja se producia entre 5y
6 veces mas acido del S. Mutans en comparacion con la leche bovina, por lo que
el pH también sufria una mayor caida. Dichos resultados fueron concordantes
con los resultados obtenidos en el estudio llevado a cabo por Lee J. y cols. (61)
Asimismo, Sheny cols. (70) observaron que tras el consumo de bebidas de soja
las lesiones dentales se desmineralizaban, mientras que, al consumir leche

bovina, se remineralizaba.

Al analizar cual de entre las bebidas vegetales de soja y almendras tiene
un mayor potencial cariogénico, encontramos el articulo de Giri y cols, publicado
en 2021, (71) donde concluye que la bebida de soja es la que mayor cantidad de
S. Mutans es capaz de promover, datos que concuerdan con los resultados de
la investigacion de Daspher y col. en 2012, donde exponia que la leche de soja
era la que presentaba una mayor disminucion del pH en el medio de crecimiento,
como lo demuestra su potencial para impulsar el crecimiento microbiano del
patdgeno y su escaso poder tampon. Este autor llega a la conclusion que la leche

de soja es una bebida extremadamente cariogénica.

7.1. Limitaciones de los estudios y resultados.

Ademas de las ya nombradas bebidas vegetales de soja y almendras,
existen mas tipos de bebidas vegetales que han sido creadas como sustitutos de
la leche bovina y de las cuales hay escasa o0 nula literatura existente: bebida
vegetal de quinoa, bebida vegetal de avena, bebida vegetal de lino, bebida

vegetal de sésamo, bebida vegetal de avellanas por mencionar algunas.
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La principal limitacion que se ha encontrado al realizar esta RS es la
escasa 0 nula informacion acerca del potencial cariogénico de varias de las
alternativas a la leche de vaca que podemos encontrar en las tiendas. Es por
ello, que se podria continuar la linea de investigacion realizando estudios in vitro
para ver como afecta el consumo de las diversas bebidas de origen vegetal al
pH de la saliva, a la desmineralizacion del esmalte y/o a la proliferacién de

microorganismos causantes de la caries como el S. Mutans.

Esta RS inicialmente se iba a centrar Unicamente en comparar el
potencial cariogénico de las bebidas vegetales y la leche de vaca en pacientes
infantiles {de 0 a 16 afios), pero esto no fue posible dado que no se encontré ni
un solo articulo que solo hablase de la poblacién en edad pediatrica. Seria
interesante hacer un estudio de cémo afecta el potencial cariogénico de estas
bebidas no solo en denticidn definitiva, sino también en denticion temporal dada

la elevada prevalencia de la Caries de Infancia Temprana. (72)
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8. CONCLUSIONES

Todas las bebidas vegetales presentan en su composicion el azucar
intrinseco en el vegetal de origen. A pesar de ello, los fabricantes les afiaden
mas azlcares para mejorar las caracteristicas organolépticas del producto, y

aumentar asi; su venta.

De las bebidas vegetales estudiadas, la bebida de soja es la mas
acidogénica y cariogénica. La leche de vaca ha demostrado ser menos
cariogénica que las bebidas de origen vegetal, a pesar de ello el consumo de
bebidas vegetales aumenta diariamente, por lo que los odontélogos deberian
tener acceso a mas informacion sobre ellas para poder aconsejar correctamente

a sus pacientes.
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Titulo Autor Afo N Conclusiones
Analysis of the Cariogenic Potential of La bebida de almendras con azucares afiadidos, aumenta la cantidad de S.mutans en el biofilm, y
Various Almond Milk Beverages Using Lee J, et col. 2018 154 esto aumenta el potencial cariogénico de la misma.
Streptococcus mutans Biofilm Model La bebida de soja tiene una mayor capacidad de desarrollar un biofilm cariogénico y produccion
In Vitro acida que la bebida de almendras.

. . . . La bebida de soja tiene un mayor potencial cariogénico, dado su mayor produccion acida por

)/Acidogenic potential of soy and bovine P . ) . . . .
. Dashper SG, et col. 2012 600 fermentacion bacteriana y su menor concentracion de iones calcio y capacidad tampodn.
milk beverages
The assocu}tlon AL DL L Hay un posible efecto positivo en la alta ingesta de leche referida a una baja probabilidad de caries
consumption pattern and dental Hasheminejad N, et
; . A 2020 6 dental.
problems in Iranian adolescents: a col.
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Self-reported bovine milk intake is Terermesem [ ekl 2018 8
associated with oral microbiota § ’ A menor ingesta de leche de vaca, mayor cantidad de S.mutans hay en el biofilm.
composition
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Cariogenicity of different commercially anticariogénica.
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cantidad de grasa que haya sido eliminada.
La cariogenicidad limitada de la leche de vaca puede ser debida a los acidos grasos contenidos en
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10. ANEXOS
Tablas y figuras.

1. Tabla 1. Tipos de vegetarianismo (40).

2. Figura 1. Piramide de la alimentacion saludable (omnivora) (40).

3. Figura 2. Piramide de la alimentacion vegana (40).

4. Tabla 2. Criterios de inclusion y exclusion de esta RS.

5. Tabla 3. Lugares y filtros de las busquedas electronicas realizadas.
6. Tabla 4. Variables de resultados.

7. Tabla 5. Articulos y motivos de exclusion en la etapa de full-text.

8. Figura 3. Diagrama de flujo PRISMA 2020.

9. Tabla 6. Parametros de la cariogenicidad de la leche de vaca y bebidas

vegetales.

10. Tabla 7. Evaluacion de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo.
Metodologia lista de verificacion CONSORT modificada. (59)

11. Tabla 8. Evaluacion de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo.
CONSORT modificada para estudios in vitro. (55,59,60)

12. Tabla 9. Evaluacién de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo. CASPE

especifica para revisiones. (64)

13. Tabla 10. Evaluacion de la calidad metodoldgica y riesgo de sesgo. CASPE

especifica para estudios de cohortes. (62)

14. Tabla 11. Comparativa del potencial cariogénico de bebidas vegetales y la

leche de vaca.

15. Tabla 12. Analisis de la bebida vegetal con mayor potencial cariogénico.
16. Tabla 13. Conclusiones.

17. Tabla 14. Discrepancia entre revisores al decidir si incluir o no un articulo

en esta RS.
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18. Tabla 15. Lista de verificaciéon PRISMA 2020.
19. Figura 4. Diagrama de flujo PRISMA 2020.

20. TFG formato articulo.
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Secciin (tema

Item n 8

item de la lista de verificacién

TITULCr

Titulo

Identifique la publicacién come una revisién sistematica

Partzda

EESUMEN

Fezumen sstructurade

Veala lista de verificacién para resfimenes estructurados de la declaracién
PRISMA 2020 (tabla 2).

INTRODUCCION

E——

Describa la justifigacify. de la revisién en el contexto del conocimiento
existente.

Objetives

Proporcione una declaracién explicita de los chjetivos o las preguntas que
aborda la revisidn.

METODOS

Criterios de elegibilidad

m

Especifigag los criterios de inclusidn ¥ exclusién de la revisidn y como se
agruparon los estudios para la sintesis.

Fuentes de informacién

Eszpecifigue todas las bases de datos, registros, sitios web, organizaciones,
listas de referencias y otros recursecs de bilsqueda o consulta para ideatfificar,
los estudios. Especifique la fecha en la que cada recurso se buscd o consultd
por (ltima ves.

Pégina 25-26

Estrategia de bilsqueda

Presentelas estratezias de bil da e de todas las bases de datos,
registros y sitios web, incluyendo cualquier §ltrg ¥ los limites utilizados.

DPagina 26

Froceso de seleccidn de los estudios

Especifiguelos métodos utilizados para decidir siun estudio cumpls con los
criterios de inclusién de la revisién, incluyendo cuinteos sutares de la revisifin
cribaron cada registro y cada publicacid d; &
independiente ¥, =i procede, los detalles de las herramientas de
automatizacidn utilizadas en =l procsso.

sitr de mansra

DPagina 26

Froceszo de extraccién de los datos

Indique los métodes utilizados para extrasr los datos de los informes
o publicari inel do cudntos revi recopilaron datos de cada
publicacién, si trahaj de manera independiente, los procesos para chtener
o gonfimnar los dates por parte de los investigadores del estudio ¥, =i procede,
los detalles de las herramientas de automatizacidn utilizadas en el procsso.

Lista de los datos

10a

Enumers y defing todos los desenlaces para los que se buscaron los datos.
Especifique =i se buscaron todos los resultados compatibles con cada dominio
del desenlace (por sjemplo, para todas las escalas de medida, puntos
temporales, anélisis) ¥, de no ser asi, los métodes utilizades para decidir los
resultados que se debian recogsr.

10b

Enumere ¥ gefina todas las demés variables para las que s2 buscarcn datos
[por ejemplo, caracteristicas de los participantes y de la intervencién,
fuentes de financiacién]. Describa todos los supuestos formulados sobre
cuslquier informacién ausente (mjissing) o incierta

Evaluacién del rissge de sesgo de los

estudios individuales

11

Especifique los métodos utilizades para evaluar el rissgo de sesgo

de los estudios incluidos, incluyendo detalles de las herramientas
utilizadas, cudntos autores de la revisidn evaluaron cada estudio y =i
trabgjaron de manera independiente y, =i procede, los detalles de las
herramientas de automatizacién utilizadas en &l procesc.

Medidas del efecto

12

E ifi para cada laz didas del efecto (por gjemplo, razén
de rizssgos, diferencia de medias) utilizadas en la sintesis o presentacién de los

resultadeos.

Métodos de sintesis

13a

Drescriba el procesc utilizado para decidir qué estudics eran slegibles para
cada sintesis [por sjemplo, tabulando las caracterizticas de los estudics

de intervencidn y comparindolas con los grupes previstos para cada sintesis
fitem 1. 5).

13b

Drescriba cualquier método requerido para preparar los datos para su
presentacién o sintesis, tales como el mansjo de los datos perdidos en
los estadisticos de resumen o las conversiones de datos.

13e

Drescriba los métodos utilizades para tabular o presentar visualmente los

resultados de los estudios indi ¥ =u sintesi:

13d

Drescriba los métodos utilizades para sintetizar los resultados ¥ justifiaue.
sus elecciones. Si s2 ha realizad Alisis, iba los modelos,
los me’todos para identificar 1a presencia ¥ el alcance de 1a heterogensidad
estadistica, ¥ los programas informa’ ticos utilizados.

un met;

13=

Drescriba los métodos utilizades para explorar las posibles causas
de heterogensidad entre los resultados de los estudios (por gemplo,
anilisis de subgrupos, mefareeesin-

13f

Drescriba los andlisiz de ibilidad que se hayan para evaluar

la robustez de los resultados de la sintesis.

Tabla 15. Lista de verificacion PRISMA 2020.
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item de la lista de verificacién

Seccifn (tema Item n 8 Localizacién d=l
item en la publicacién
Evaluarifn del sesgo en la publicacién 14 Drescriba los métodos utilizados para evaluar el riesgo de sesgo debido a Pagma 3536
resultados faltantes en una sintesis (derivados de los sesgos en las
publicacicnes).
Ewaluacién de la certeza de la evidencia 15 Drescriba los métodos utilizados para evaluar la certeza (o confianza) en = Pagma 3536
cuerpo de la evid para cada d il
EESULTADOS
Seleccifn de los estudios 16a Drescriba los resultades de los procesos de biisqueda y seleccidn, desde & Pégina 28-30
niimerc de registros identificados en la biisqueda hasta 6l niimero de estadics
incluidos en la revizién, idealmente utilizando un disgrama de fyjg, (ver
Sewa 1
16b Cite los estudios que ap, ian con los criterios de indlusién, Pégina 18-30
pero que fusron excluidos, y explique por qué fusron excluidos.
Caracteristicas de los estudios 17 Cite cada estudio incluide y presente sus caracteristicas. Pégima 3l
Riezgo de zesgo de los estudios 13 Prezente las evaluaciones del riesgo de sesgo para cada uno de los estudios
individuales incluides.
Resultados de los estudios individuales 19 Preszente, para todos los desenlaces y para cada estudic: &) los estadisticos Pagina 31
de resumen para cada grupo (si proceds) ¥ b la estimacién del sfecto ¥ su
precisidn [por sjemple, intervalo de credibilidad o de confianza), idealmente
utilizando tablas estructuradas o graficos.
Rezultados ds la sintesiz 208 Fara cada sintesiz, resuma brevemente las caracteristicas y &l riesgo de sesgo Pégima 3l
entre los estudios contribuyentes.
20b Presente los resultades de todas las sintesis estadisticas realizadas. Sizeha Pagina 31
realizade un metaandlisis, presente para cada uno de ellos el estimader
de resumen y su precisién (por sjemple, intervalo de credibilidad
ods ¥ las medidas de} idad estadistica. i se comparan
grupos, describa la direccifin’n del efecto.
20c Prezente los resultades de todas las investigaciones sobre las posibles Pégina 31
causas de hetercgensidad entre los resultades de los estudios.
204 Presente los resultados de todos los andlisis de sensibilidad realizados para Pégina 31
evaluar la robustez de los resultados sintetizados.
Sesgos en la publicaciin 21 Prezente las evaluaciones del riesgo de sesgo debido a resultados faltantes
[derivades de los sesgos de en las publicacicnes) para cada sintesis evaluada.
Certeza de la evidencia 22 Prezente laz evaluaciones de la certeza (o confianza) en el cuerpo de la
evidencia para cada desenlace evaluado.
SION
Discuziin 23a Proporcione una interpretacién general de los resultados en el contexto Pégina 36-30
de otras evidencias.
23b te las limit de la evidencia incluida en la revisién. Pégina 3630
23c Argumente las limitaciones de los proceses de revisidn utilizados. Pégina 39
23d Argumente las implicacicnes de los resultados para la practica, las politicas Pégina 39
¥ las futuras investigaciones.
OTRA INFORMACION
Registro y protocolo 24a Proporcions la informacién del registro de la revisifn, incluyendeo &l nomhbre
el niimero de registro, o declare que la revizsién ne ha sido registrada.
24b Indique dénde se puede accedsr al protocolo, o declare que no se ha
redactade ningiin protocolo.
24c Diescriba y explique cualquisr enmienda a la informacién proporcionada en
el registro o en el protocolo.
Financiacitn 25 Describa las fuentes de apoyo financiero o no §pancisre para la revizidn y
papel de los figanciad o patrocinad en la revisidn.
Conflicto de intereses 25 Declare los conflictos de intereses de los autores de la revisién.
Disponibilidad de datos, cddiges ¥ ofros 27 Especifique que elementos de los gque sz indican a continuacién estén

materizles

dispenibles al piiblico ¥ dénde s2 pusden encontrar: plantillas de formularios
de extraccién de datos, datos extraides de los estudios incluidos, datos
utilizados para todos los anflisis, cédigo de andlisis, cualgquier otro materisl
utilizado en la revisién.

Tabla 15 (continuacién). Lista de verificacion PRISMA 2020.
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Figura 3. Diagrama de flujo PRISMA 2020.
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Potencial cariogénico de las bebidas vegetales,

y su comparativa con la leche animal de vaca: revisidn sistematica.

Garcia Ivars M.G. Estudiante de odontologia en la Universidad Europea de Valencia

RESUMEN

INTRODUCCION: Los objetivos de esta RS estan divididos en principal: conocer si las
bebidas vegetales tienen capacidad cariogénica; y secundarios, analizar los parametros
de la cariogenicidad y comparar el potencial cariogénico de bebidas vegetales y la
leche de vaca; y analizar cudl de entre las bebidas vegetales de soja y almendras tiene

un mayor potencial cariogénico.

MATERIAL Y METODOS: Los articulos fueron seleccionados siguiendo unos criterios de
inclusidn y exclusiéon especificos. Los articulos debian hablar de estudios de caries en la
poblacién general, estudios cuyo objetivo fuera investigar la posible cariogenicidad de
las bebidas vegetales, estudios que compraran la cariogenicidad de las bebidas vegetales
con la de la leche animal de vaca, estudios de casos y controles, estudios de cohortes
retrospectivos, estudios de cohortes prospectivos. Por otro lado, los articulos no debian
contener estudios que comparasen el potencial cariogénico de las bebidas vegetales
como alternativa a la leche materna o de formula, estudios acerca de la cariogenicidad
de las bebidas vegetales no consideradas alternativas a la leche de vaca, estudios que
incluyan leche de vaca o bebidas vegetales enriquecidas. Los articulos fueron extraidos

de 4 bases de datos cientificas.

RESULTADOS: Los resultados obtenidos fueron que las bebidas vegetales si tienen
capacidad cariogénica, pero ésta dependia de una serie de factores. Se probd que las
bebidas vegetales, tenian mayor potencial cariogénico que la leche de vaca; y, dentro
de éstas, la de soja, seguida por la de almendras son las que mayor potencial cariogénico

presentaban.

DISCUSION: Segun el autor, define de forma diferente sus parametros de cariogenicidad
y la cantidad de ellos. Segin Amedroz, considera que sus parametros son cinco. En
cambio, segun se ha recogido la informacidn de los diferentes articulos para llevar a cabo

esta RS, vemos que se han intentado centrar solo en uno especifico.
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CONCLUSION: Todas las bebidas vegetales presentan en su composicién el azlcar
intrinseco en el vegetal de origen. De las bebidas vegetales estudiadas, la bebida de soja
es la que mas acidogénica y cariogénica es. La leche de vaca ha demostrado ser menos

cariogénica que las bebidas de origen vegetal.

PALABRAS CLAVE: “milk substitutes”, “soy milk”, “dental caries”, y “dental caries
susceptibility”, “soy”, “soy beverages”, “oat milk”, “oat beverages”, “almond milk”,
“almond beverages”, “plant-based milk”, “plant-based beverages”, “vegan milk”,

n u

“vegan beverages”, “caries” y “cariogenic potential”.

INTRODUCCION

La caries dental es una de las enfermedades crdénicas de mayor prevalencia en el
ser humano, uno de los principales problemas de salud publica a nivel mundial y el
mayor factor de pérdida dentaria. (1) La caries es la manifestacidn clinica de la disbiosis
que se produce por un desequilibrio en el microbioma oral por una descompensacién
entre factores protectores y de riesgo para el huésped. Esta enfermedad modifica los
tejidos duros de los dientes y acaba disolviéndolos mediante un proceso de destruccion
localizada de los mismos por la interaccidon de las bacterias implicadas con el azucar de

la dieta. (2)

La leche entera de vaca esta presente en la alimentacién humana desde hace
mas de 10.000 afios cuando se aprendid a consumirla a partir de la observacién e
imitaciéon de otros mamiferos. (3,4) Una de las ventajas de la leche de vaca es que sus
componentes han sido considerados como protectores contra la caries, mas
concretamente los minerales, la caseina y otras proteinas y lipidos. Estudios
epidemioldgicos han demostrado que el consumo de leche bovina en nifios esta
asociado con una menor prevalencia de caries en los mismos. (5,6) Por otro lado, una
desventaja seria la cantidad de lactosa que contiene la leche entera de vaca, la cual son
unos 4'5g por cada 100g de leche. Esta cantidad puede ser suficiente para clasificar la
leche como cariogénica, aun asi, hay estudios que respaldan que la lactosa es la menos

cariogénica en las dietas azucaradas comunes. (7) Siguiendo con esta corriente de

56



pensamiento, Almezdroz E., en 2019, defendia que la lactosa, aun siendo un azucar
extrinseco de la leche, era el menos cariogénico de ellos. (8) Las fuentes que contienen
una mayor cantidad de calcio sugieren un mejor potencial para promover la
remineralizaciéon en la lesién temprana de la caries. (6) Si no se sigue una dieta adecuada,
es mas probable que se desarrolle caries dental y enfermedades de las encias; esto es

aplicable a cualquier etapa de la vida. (9)

A lo largo de la historia, el ser humano ha seguido un régimen alimenticio
diferente, siempre adaptandose al entorno y al contexto histérico. (13) En la actualidad
hay diferentes corrientes de alimentacién, basandose no solo en las intolerancias o
alergias, sino también en la ética y moral. Es por ello que hay diferentes tipos de
vegetarianismo, segun la cantidad de derivados animales que una persona consuma.
(14) Se ha comprobado que, en la actualidad, las dietas veganas y vegetarianas estan
experimentado un notable ascenso. (15) Las bebidas vegetales que utilizan como
sustitutivos de la leche bovina son agua con extracto de legumbres, aceite de semillas y
cereales, que se asemeja por apariencia a la leche de vaca. Aunque, a diferencia de las

leches animales, normalmente, las bebidas vegetales son enriquecidas con azucar. (5)
Bebida de soja.

La leche de vaca recientemente se ha visto sustituida por la bebida vegetal de
soja. Entre las ventajas de las bebidas de soja podemos encontrar que son una fuente
de lectina, isoflavonas (estréogenos no esteroideos) y vitamina E. (16) A su vez, es rica en
potasio, tiene la misma cantidad de proteinas como la leche de vaca y es baja en calorias,
(no contiene grasas saturadas). Por otro lado, entre las desventajas destaca que, las
bebidas de soja naturales tienen poco calcio disponible. (17) Un estudio realizado por
Vongsavan y col. en el afio 2012, probé que la bebida vegetal de soja empeoraba la
condicidn del esmalte careado, ya que era incapaz de promover la remineralizacion del
diente. Ademas, al contener una alta cantidad de azucares afadidos, éstos inducian un

aumento de la acidez en la cavidad oral, la cual desencadenaba el proceso de caries. (16)
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Bebida de almendras.

La bebida de almendras no contiene lactosa, por lo que es muy digestiva. (18)
Entre sus ventajas podemos apreciar que es rica en antioxidantes y minerales esenciales
como el potasio y el calcio. Ademds, esta provista de vitaminas A y D, proteinas
vegetales, acidos grasos, zinc, calcio, hierro, magnesio y potasio. Por Ultimo, ayuda a
regular la absorcidn de hidratos de carbono. (19) Por otro lado, hay que vigilar el
consumo de éstas, dado que, en algunas franjas de poblacién por edad, como son los
adultos mayores, la sustitucion de la leche de vaca por una alternativa a la leche de

origen vegetal puede provocar una ingesta inadecuada de proteinas.
Bebida de coco.

La bebida de leche de coco contiene agua y crema de coco, una forma
concentrada de leche de coco. Un beneficio potencial de la leche de coco sin azucar es
el bajo contenido caldrico. Una persona que busca perder peso puede seleccionar la
leche de coco sin azlcar porque proporciona menos calorias que la leche de vaca. Sin
embargo, algunas variedades de leche de coco pueden incluir cantidades significativas
de azucares anadidos vy, por lo tanto, pueden proporcionar mas calorias que la leche de
vaca. Ademas, tiene un alto contenido de grasas saturadas, en comparacién con otras

bebidas vegetales.

Los objetivos de esta RS estan divididos en principal: conocer si las bebidas vegetales
tienen capacidad cariogénica; y secundarios, analizar los pardametros de Ia
cariogenicidad y comparar el potencial cariogénico de bebidas vegetales y la leche de
vaca; y analizar cudl de entre las bebidas vegetales de soja y almendras tiene un mayor

potencial cariogénico.
MATERIAL Y METODOS

Para poder identificar estudios primarios, se realizaron 3 tipos de busqueda siguiendo

los criterios de inclusidn relevantes para este trabajo:
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1. Una busqueda bibliografica estructurada en bases electrénicas de datos
relacionados con las ciencias de la salud como Pubmed Central, SCOPUS,
Web Of Science (WOS) y Cochrane.

2. Una busqueda manual en revistas y libros fisicos.

3. Una busqueda manual utilizando referencias cruzadas de los articulos
previamente seleccionados, es decir, escogiendo articulos relevantes a
partir de la bibliografia utilizada por los estudios incluidos, y que no

fueron encontrados en las bases de datos.

Para ello se formularon diversas ecuaciones de busqueda a partir de las palabras
clave, mediante términos en texto libre y términos Mesh (vocabulario controlado)
relacionados entre si con los operadores booleanos “AND” Y “OR”. Esta busqueda asi
estructurada, fue efectuada por ultima vez el 18 de noviembre de 2021. Ademas de
tener en cuenta los criterios de inclusiéon y exclusiéon a la hora de seleccionar los
articulos, se aplicaron dos filtros en todas las busquedas: que los articulos no tuvieran
mas de 10 afos de publicacién y que estuvieran escritos en inglés o en espafol.
Utilizando estos filtros y estrategias de busqueda, cualquier investigador puede

reproducirla. Estrategia de busqueda:

BASE DE DATOS ECUACION de BUSQUEDA FILTROS FECHA

("milk substitutes"[Mesh] OR "soy milk"[Mesh] OR soy beverages OR oat milk
Pubmed OR oat beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-based
milk OR plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) AND
central ("Dental caries” [Mesh] OR "Dental caries susceptibility"[Mesh] OR caries OR
cariogenic potential OR (“dental’[all fields] AND “caries”[all fields]))

milk substitutes OR soy milk OR soy beverages OR oat milk OR oat
beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-based milk OR | Afo de publicacion:
SCOPUS plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) AND (Dental maximo 10 afios
caries OR Dental caries susceptibility OR caries OR cariogenic potential) (2011)

18.11.2021

TS=("milk substitutes"[Mesh] OR "soy milk"[Mesh] OR soy beverages OR oat
milk OR oat beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-
wos based milk OR plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) inglés o espariol
(web of science) AND TS=("Dental caries" [Mesh] OR "Dental caries susceptibility'[Mesh] OR
caries OR cariogenic potential OR (“dental”[all fields] AND “caries"[all fields]))

Idioma:

milk substitutes OR soy milk OR soy beverages OR oat milk OR oat
beverages OR almond milk OR almond beverages OR plant-based milk OR
Cochrane :
plant-based beverages OR vegan milk OR vegan beverages) AND (Dental

caries OR Dental caries susceptibility OR caries OR cariogenic potential)

- Cribado y seleccidn de los articulos:
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Se realizaron las busquedas en cada base de datos por separado, usando las
ecuaciones de busqueda y los filtros descritos en la tabla 3. A continuacion, estos
articulos se afiadieron al gestor de referencias ‘Mendeley’, y fueron eliminados los
duplicados. Las referencias resultantes se introdujeron en un archivo Excel (Microsoft)
para su evaluacidn y preseleccidon. Tras aplicar los criterios de inclusion y exclusién se
seleccionaron 5 articulos considerados como relevantes para llevar a cabo esta revisién
sistematica. Se seleccionaron 3 estudios in vitro, 1 estudio clinico, y 1 estudio

observacional.
- Diagrama de flujo

El proceso de busqueda implicé un total de 734 articulos, usando las bases de datos
Pubmed (n=719), WOS (n=12), y Scopus (n=3). Después de eliminar los duplicados,
quedaron 658 articulos; de éstos, 629 fueron posteriormente excluidos porque no
cumplian los criterios de inclusidn al pasar el cribado por titulo (quedaron 29 articulos)
y resumen (finalmente solo quedaron 10). Una vez leidos, de forma completa, los 10
articulos finalistas, se excluyeron 6 de ellos por las razones explicadas anteriormente.
En la busqueda manual se afadid, siguiendo los criterios de inclusidn y exclusién, un
articulo mas a la lista de finalistas. Formando asi, los 5 articulos que han dado forma a

los resultados de esta RS.

Estudios nrevios Identificacion de nuevos estudios yia bases de datos y archivos.
Registros identificados desde Pubmed
= Estudios incluidos en Bases de datos (n=T719) Registros eliminados antes del cribado:
B3 VETSIons previas de la Registros/archivos (n =0) Duplicados (n = 61) Herramienta
2 revision (n = 0) Mendeley.
§ Registros identificados desde WOS. Registros sefialados como inelegibles
- Publicaciones de estudios Bases de datos (n=12) I por herramientas de automatizacién (n
E incluidos versions previas de Registros/archivos (n = 0) =0)
la revision (n = 0) Registros eliminades por otras razones
Registros identificados desde Scopus (n=0)
— Bases de datos (n = 3)
Registros/archives (n = 0)
+
Registros cribados (n = 658) ‘——b Registros excluidos™ (n = 0)
g Publicaciones recuperadas para evaluacién
8 (n=29) —| Publicaciones no recuperadas
= = (n = 628)
) l
Publicaci para ibili ‘ Publicaciones excluidas:
(n=10) ‘ - Razbn 1: no se centra en la ingesta de
leche de vaca o bebida vegetal (n = 3)
- Razén 2: no tiene las partes
reglamentarias de un articulo cientifico
) (n=2)
— -Razén 3: el studio atin no se ha llevade a
cabo (n=1)
Muevos estudios incluidos en la revisién (n = 1)
Registros de nueves estudios incluides (n = 0)
g
=
El
z ]
= From: Page MJ, McKenzie JE, Bossuyt PM, Boutron
I, Heffmann TC, Mulrow CD, et al. The PRISMA 2020
L Total de estudios incluidos en la revision (n = 5) statement: an updated quideline for reporting
Documentos de todos los estudios incluidos systematic reviews. BMJ 2021.372-n71. doi.
(n=10) 10.1136/bmin71. For more information, visit
— hiip:/fwwiw. prisma-siatement.ora/
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Analisis de las caracteristicas de los estudios revisados:

Apellido Ano Pais Diseno Bebida N Tipo de Analizado Seguimiento
Primer Autor | Pecen analizada intervencion
Hasheminejad N, 2020 Irén Entrevista: cuestionario (socio-€/ Leche de vaca + 6 Transversal La leche de vaca tiene una mayor capacidad tampon que la
et col demografia/lHO). bebida vegetal de bebida de soja.
National Health + Nutrition examination soja La leche de vaca tiene un menor calcio total que la bebida de
survey / Food Frequency Questionnaire. Indice CAOD soja. En cambio, tiene un mayor calcio soluble. Lo mismo
ocurre con el fosfato total y el soluble en ambas bebidas.
La leche de vaca tiene una menor cantidad de fluoruro que la
bebida de soja.
Examen dental: Dientes limpiados con El pH inicial es mayor en la bebida de almendra, siendo el
gasa y algodon / Community Periodontal menor la leche de vaca.
Index (CPI) / Indice de placa: Silness y S El acido lactico es mayor en la leche de vaca, siendo la
Loe / indice de aparatos dentales: Smith (el el segunda mayor en la bebida de almendra.
+ Knight (erosién dental) La capacidad tampén es mayor en |a leche de vaca que en la
bebida de almendra.
Dashper SG, et 2012 Australia 1. S.Mutans cultivados en un caldo de Leche de vaca 600 In vitro
col. cultivo (Todd Hewitt) + 37°C El pH inicial es mayor en la bebida de almendra, siendo el menor |a
2.Centrifugado (1000xg/15min/4°C) - Acidogenicidad del leche de vaca.
3.Lavado 2 veces + fermentacion minima biofilm (por su pH) El acido lactico es mayor en la leche de vaca, siendo la segunda
media 4.Suspendido a una densidad cél. mayor en la bebida de almendra.
2mg en cél.secadas A mayor ingesta de leche, se vio una menor incidencia de caries.
Lee J, et col 2018 EEUU 96 placas de agar. S.mutans UA 159 en Leche de vaca + 154 In vitro
Brain Heart Infusion (BHI) a 37°C en 1 bebida vegetal de - Cantidad de bacterias
camara aerdbica con 5% CO2. Caldo de soja y almendra en cada biofilm La mayor cantidad encontrada de S.mutans en el biofilm fue en la
cultivo (Todd Hewitt (usado junto con una - Acidogenicidad del bebida de soja, sequida de la leche de vaca, seguida de la bebida
ratio 1:2/ por separado: grupo control) + biofilm (por su pH) de almendras.
0'2% de extracto de levadura (THV)). - Capacidad tampon
Johansson |, et 2018 Suecia 154 suecos. Saliva y microbiota del Leche de vaca 8 Cohortes
col. biofilm. El pH en la leche de vaca al haber pasado 46h era por debajo
- Cuestionario / Examen clinico: caries . de 5'5, en cambio, al pasar 104h era mayor de 5'.
- Diferente cantidad de consumo de - Tipos y cantidad de
leche. bacterias en cada biofilm | La desmineralizacion de esmalte y dentina aumenta junto con la
- Cantidad de caries cantidad de biofilm tratado con leche de vaca azucarada, en
cambio, disminuye al ser tratado con leche de vaca entera o sin
lactosa.
Giacaman RA, et 2014 Chile Placas de esmalte y dentina expuestas Leche de vaca 3 In vitro La leche de vaca tiene una mayor capacidad tampon que la bebida
col. 3vidia a diferentes tipos de leche de de soja.
vaca, ademas de a un 10% de sucralosa - Microdureza superficial |La leche de vaca tiene un menor calcio total que la bebida de soja.
y un 0'9% de cloruro de sodio, como - Acidogenicidad del En cambio, tiene un mayor calcio soluble. Lo mismo ocurre con el
control positivo y negativo de la caries. biofilm (por su pH) fosfato total y el soluble en ambas bebidas.
La leche de vaca tiene una menor cantidad de fluoruro que la
bebida de soja.
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En esta RS, se ha tenido que valorar la calidad metodolégica y el riesgo de sesgo con tres

diferentes listas de verificacion. Una especifica para cada tipo de articulo:

- CONSORT modificada. (20) Para estudios in vitro. (16,21,22)

- CASPE especifica para estudios de cohortes. (23) Estudio de cohortes. (24)
- CASPE especifica para revisiones (25). Para estudio transversal. (26)
RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados

Las bebidas vegetales si tienen capacidad cariogénica. Cada una dependiendo del tipo y
su composicién (con azucares anadidos o no) tiene un mayor o menor potencial
cariogénico. (16,21,24,26) Los parametros de cariogenicidad se han estipulado
mediante la cantidad de azucares afadidos (los cuales se liberan a
cocinarse/procesarse), la cantidad de azlcares intrinsecos (encontrados de forma
natural en los alimentos), la textura del alimento (a mayor cremosidad, mayor
cariogenicidad), el momento de la ingesta, y por ultimo, los factores protectores que
tiene el paciente (cantidad de calcio, fosfato y caseina en los alimentos). Se ha podido
observar, que las bebidas vegetales (tanto la de soja, como la de almendras) tienen un
mayor potencial cariogénico al compararlas con la leche de vaca. A mayor capacidad
tampon, menor potencial cariogénico (la leche de vaca es la que presenta una mayor
capacidad tampodn). Al igual que a mayor pH, menor potencial cariogénico (la leche de
vaca, seguida de la bebida de almendras son las que mayor pH presentan). En cambio, a
mayor desmineralizacién del diente (esmalte o dentina), mayor potencial cariogénico (la
leche de vaca favorece una menor desmineralizacién dental). Por ultimo, a menor
reproduccién del S. mutans en el biofilm oral, menor potencial cariogénico (la leche de
vaca es la que menos potencia la reproduccién del S. Mutans). (16,21,22,24,27)
Finalmente, en cuanto al tercer y ultimo objetivo secundario que es analizar cudl de
entre las bebidas vegetales de soja y almendras tiene un mayor potencial cariogénico.
Ha quedado reflejado que la bebida de soja tiene un mayor potencial cariogénico que la
bebida vegetal de almendra, al tener una mayor concentracidon de azucares afadidos.

(21)
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Discusion

El ser humano es, por definicién, un ser omnivoro por lo que es interesante reflexionar
acerca de si prescindir o no de productos animales es beneficioso o perjudicial para la
salud. (13) Se ha podido comprobar qué, a mayor porcentaje de grasa en la leche de
vaca, menor porcentaje de caries presenta el individuo que la ingiere. Por lo tanto,
podemos concluir qué, segin el porcentaje de grasa en la leche, varia el potencial
cariogénico de la misma. Es por ello que, si se desarrollaran estudios en un futuro sobre
las diferentes concentraciones de grasa en la leche, seria interesante ver hasta que
punto hay una variacion significativa y por lo tanto, si hay un cambio de resultados al
compararla con el potencial cariogénico de las bebidas vegetales. (28) Segin Amedroz,
considera que sus pardmetros son el contenido en azucares anadidos, el contenido en
azucares intrinsecos, la textura del alimento y el momento de su ingesta. (8) En cambio,
segln se ha recogido la informacién de los diferentes articulos para llevar a cabo esta
RS, vemos que se han intentado centrar solo en uno especifico, como son la variacién
de pH salival y el acido lactico (29), la capacidad tampdn (16,26), la cantidad de S.mutans
en el biofilm (21), la desmineralizacién dental (30) y la incidencia de caries respecto a la

ingesta de leche de vaca (24).

Esta RS presentaba limitaciones tales como que, ademas de las ya nombradas bebidas
vegetales de soja y almendras, existen mas tipos de bebidas vegetales que han sido
creadas como sustitutos de la leche bovina y de las cuales hay escasa o nula literatura
existente. Esta RS inicialmente se iba a centrar Unicamente en el potencial cariogénico
de las bebidas vegetales y la leche de vaca en la odontopediatria (personas de 0 a 16
anos), esto no fue posible dado que no se encontré ni un solo articulo que solo hablase
de la poblacién en edad pediatrica. Seria interesante hacer un estudio de como afecta
el potencial cariogénico no solo en denticidon definitiva, sino también en denticién

temporal y mixta dada la elevada prevalencia de la Caries de Infancia Temprana. (31)
CONCLUSIONES

Todas las bebidas vegetales presentan en su composicion el azlcar intrinseco en el

vegetal de origen. A pesar de ello, los fabricantes afiaden mdas azucares a las bebidas de
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origen vegetal para mejorar las caracteristicas organolépticas del producto, y por lo
tanto, su venta. De las bebidas vegetales estudiadas, la bebida de soja es la que mas
acidogénicay cariogénica es. La leche de vaca ha demostrado ser menos cariogénica que
las bebidas de origen vegetal, a pesar de ello el consumo de bebidas vegetales aumenta
diariamente or lo que los odontélogos deberian tener acceso a mayor informacion sobre

ellas para poder aconsejar correctamente a sus pacientes.
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