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RESUMEN

La presente investigacion es de tipo Experimental Ciego de corte transversal
con medicion de pre prueba y pos prueba, tuvo como objetivo determinar cual
de las dos bebidas hidratantes de mayor consumo produce mayor alteracion
del pH salival en los deportistas de alto rendimiento.

Se utilizaron 36 voluntarios deportistas de alto rendimiento con un rango de 20-
25 afos de edad, los atletas fueron sometidos a consumir “bebida de mayor
consumo 1 — Gatorade” y “bebida de mayor consumo 2 - Powerade ”; el pH de
las bebidas estudiadas fue 4 tanto para Powerade como Gatorade. Cada
individuo fue sometido a la accién de la bebida durante su entrenamiento (2
horas), este procedimiento se realizd una vez al dia con intervalos de una hora

para cada muestra.
La prueba t Student para la comparacién entre grupos determiné que en ningun
caso se registraron diferencias significativas entre los grupos, ya que en todos

los casos p> 0,05 . Tampoco se observan diferencias asociadas a la edad.

Palabra Clave : pH, Bebida, Erosion, Deportistas.
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ABSTRACT

This research is experimental-blind cross-cutting measure pretest and posttest,
aimed to determine which of the two most consumed sports drinks major

alteration in salivary pH in producing high-performance athletes.

We use 36 volunteers , who are a high performance athletes, were used with a
range of 20-25 years old, deportist were submitted to consume "most
consumed beverage 1 - Gatorade" and "two most consumed beverage -
Powerade"; the pH of the beverages studied was 4 on both Powerade and
Gatorade. Each individual was subjected to the action of the drink during your
workout (2 hours), this procedure was performed once a day with hourly

intervals for each sample.

The t Student for comparison between groups test determined that in no case
significant differences between the groups were recorded, as in all cases p>

0.05. No age-related differences were observed.
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1. ASPECTOS INTRODUCTORIOS

1.1. INTRODUCCION

Debido a la importancia de la dieta en el proceso de generacion de caries y la
frecuencia de ingesta, es de sumo interés conocer como puede afectar a los
deportistas las diferentes bebidas ya sean energizantes, hidratantes o
refrescantes que en su composicion por lo general contienen sustancias de alto

grado de cariogenicidad.

Una condicion para que esto suceda es la alteraciéon del pH bucal, que en
estado normal se encuentra aproximadamente entre 6,5 — 7, correspondiente al
pH de la saliva; estado que puede cambiar cuando esta (la saliva) entra en

contacto con algunos componentes ingeridos en la dieta.

Los deportistas de alto rendimiento disponen de una variedad limitada de
productos hidratantes, los cuales fueron disefiadas con el fin de reponer agua y
electrolitos al cuerpo, sin embargo, varias personas consumen de manera
rutinaria como si fuera un refresco y esto, puede llevar a consecuencias

indeseadas.

Ciertas bebidas hidratantes tienen hidratos de carbono, agua y sales minerales,
acido citrico, un aditivo que puede dafar el esmalte dental dejando expuesta la
dentina y provocando hipersensibilidad dental favoreciendo al desarrollo de

caries.

Mientras mas bajo es el pH, mas acida es la bebida y todos los acidos atacan
el esmalte dental.

1.2.JUSTIFICACION

El consumo de bebidas hidratantes en nuestro medio y la falta de conocimiento

de los consumidores acerca de los efectos que tienen en la cavidad oral



constituyen una gran preocupacion, ya que dia a dia este consumo se va

incrementando.

Es por esta razon que queremos medir la alteracion del pH bucal en relacion a
la frecuencia de toma de bebidas hidratantes, con el fin de guiar a los
deportistas de alto rendimiento en su proceso de hidratacion, dandoles a
conocer las ventajas y desventajas de la mayoria de productos disponibles en
el mercado. Ademas de instrucciones que puedan tomar en cuenta durante su
enteramiento y después de el mismo. Considerando que su frecuencia de
hidratacion oscila entre 10-15 minutos, y su entrenamiento puede prolongarse

por varias horas.



2. MARCO TEORICO

2.1. pH

El pH fue descrito por el quimico Sorensen en 1909, con el fin de expresar las
concentraciones de iones hidrogeno, de este modo poder expresar el grado de
acidez o de alcalinidad por el valor absoluto del exponente de base 10, o como
el logaritmo inverso de la concentracion de los iones hidrogeno en la solucion,

concentracion que represento como pH. (Eric E. Conny P.K. Stumpf. 1976.)

2.1.1. Conceptos y definicion del Ph

El pH es una medida utilizada por la ciencia y la quimica, se mide el nivel de
acidez o alcalinidad de una sustancia en estado liquido, incluso se puede
aplicar a algunos gases. Esta medida proporciona la cantidad de iones
hidrogeno (H+) si la sustancia es acida y si es alcalina libera hidroxilos (OH-).
(Revista Espafiola de Estomatologia, 1986)

El pH es la unidad de medida que se presenta en una escala de medidas que

consta de una graduacion de valores del pH, la cual va pH= 0 al pH=14.

Ejemplos en los que se puede apreciar si la sustancia es acida o alcalina en

relacion al grado de concentracion de iones hidrogeno (H+).

e Una solucion es acida cuando la concentracion de [H+]>[OH-]
e Una solucién es neutra cuando la concentracion de [H+]=[OH-]

e Una solucién es basica cuando la concentracion de [H+]<[OH-]5

2.1.2. Métodos para diagnosticar el pH bucal

Hay una gran variedad de métodos para determinar el pH de soluciones

acuosas. La mas facil consiste en sumergir por varios segundos un papel



indicador de pH en la solucion de estudio, retirar la tira de pH y comparar con la
tabla de valores establecidos, este método no es tan exacto debido a que se

manejan nimeros enteros.

Existen papeles especiales, para determinar el pH salival en el cual consiste en
introducir el papel en la solucién y de acuerdo al color que indique, se
determina el riesgo de caries si es alto, medio o bajo de acuerdo a la capacidad

amortiguadora de la saliva. . (Comm. Dent Oral Epidemiol 1997)

2.2. SALIVA

La saliva es una secrecion que emergen de las glandulas salivales mayores en
el 93% de su volumen y de las menores en el 7% restante, estas se extienden
por las regiones de la boca, con excepcién de la encia y la porcion anterior del

paladar duro. (Comm. Dent Oral Epidemiol 1997)

Definimos saliva a una secrecién mixta, gracias a la mezcla de distintos fluidos
provenientes de las glandulas salivales mayores, glandulas salivales menores y
del fluido crevicular. La saliva contiene agua, mucina, proteinas, sales,
enzimas, incluyendo bacterias propias de la cavidad bucal, algunas células
planas debido a la descamaciéon del epitelio bucal, granulocitos y linfocitos
llamados corpusculos salivales son los provienen de las amigdalas.
Dependiendo a la funcion de las glandulas La consistencia salival va de la
mano con la secrecion de la glandula que lo produzca, de esto va a depender
si se presenta de forma liquida o viscosa. (Compend Contin Educ Dent, Supple
no 13, 1989)

El término saliva contiene 99% de agua y 1% de sélidos disueltos. Los sdlidos
se presentan en tres grupos:

1. Componentes organicos proteicos.

2. Los componentes no proteicos.

3. Los componentes inorganicos o electrolitos. (Sustitutos de la saliva.

Revista Espafiola de Estomatologia, 1986.)



La saliva es una secrecion exocrina compleja, transparente, sin olor, neutra,
débilmente acida, ligeramente viscosa e importante en el mantenimiento de la

homeostasis de la cavidad bucal.

La saliva contiene principalmente, ptialina que es una enzima digestiva,
mucinas que contribuyen al caracter viscoso, seroalbumina, lisozima,
globulinas, leucocitos, restos epiteliales y tiocianato potasico; asi como una
gran cantidad de microorganismos y productos metabolicos de ellos. (Hortensia
Chévez Oseki. 2008.)

2.2.1.Capacidad amortiguadora o buffer

La neutralidad del sistema bucal se asocia al sistema amortiguador o buffer
salival que existe dentro de nuestro organismo, como es el caso de sistema
bicarbonato/acido carbdnico ya que es el principal componente regulador del
pH de la cavidad oral y del eséfago. En el dia se presenta un alto contenido de
bicarbonato en la saliva mientras, en la noche, este se ve disminuido y los
péptidos salivales ricos en histaminas y en menor proporcion de los fosfatos,
contribuyen a mantener un pH cercano a la neutralidad. También el alto
consumo de sustancias acidas genera un estimulo en el aumento del flujo
salival, por lo que permite diluirlas y mantener el pH bucal. (Ma. Elsa Gdmez de

Ferraris, Antonio Campos Mufoz. 2009)

La capacidad amortiguadora o buffer tiene la caracteristica principal de
contrarrestar los cambios de pH en la saliva. Lo cual sirve de proteccion para
los tejidos bucales contra los acidos que provienen de la comida y placa dental.
(Acta Odontol Scand 1959) ( Br Dent J 1992)

Segun Fejerskov en 2003, la capacidad amortiguadora o buffer se debe a la
presencia del bicarbonato en mayor influencia que la del fosfato, lo que tiene
como funcién contrarrestar los cambios de pH en la saliva, convirtiendo una
solucion acida o alcalina altamente ionizada en una solucion débilmente

ionizada. El buffer fosfato, tiene un papel fundamental en condiciones bajas del



flujo salival, arriba de un pH de 6, la saliva esta sobresaturada de fosfato en
relacion a la hidroxiapatita (HA), cuando el pH esta por debajo del pH critico
(5,5), la hidroxiapatita (HA) empieza a disolverse, y los fosfatos liberados
empiezan a recuperar el equilibrio perdido, lo que va a depender del contenido
de iones de fosfato y calcio del medio circundante. (Fejerskov O and Kidd E,
2003.) (Kenny Loyo Molina at col, 1999.)

2.2.2. Funcién remineralizante de la saliva

Durante la erupcion dental, la saliva cumple un papel importante que es brindar
los minerales necesarios para que el diente pueda completar su nutricion y
mineralizacion, haciendo que la superficie dentaria sea mas dura, resistente y

menos permeable al medio bucal. (JADA.1989.)

La funcién remineralizadora de hidrioxiaptita va de la mano con el pH y a su
vez con la supersaturacion de iones libres de calcio y de fosfato en la saliva
con relacion al diente, lo que favorece al desarrollo de los cristales de
hidroxiapatita en la fase de remineralizacion de los tejidos duros cuando hay

presencia activa de un proceso carioso.( Br Dent J 1992.)

2.2.3. Composicion Quimicay Protéica de la saliva

La saliva estd compuesta por sustancias inorganicas y organicas, las cuales
cumplen con distintas funciones en el medio oral, manteniendo un pH estable y

a su vez la flora bacteriana controlada. (Hortensia Chavez Oseki. 2008.)

2.2.4. Componentes Electroliticos de la saliva

e Cloruro

e Sulfatos amortiguadores no especificos
e Sodio (Na)

e Potasio (K)

e Calcio (Ca)



Bicarbonato

Fosfato inorganico

Tiocianato

Yoduro inorganico y cantidades infinitesimales de fluoruros y magnesio.

(Revista Espafiola de Estomatologia.1986.)

2.2.5. Componentes Organicos Protéicos de la saliva

Albumina

Amilasa

3-glucoronidasa

Carbohidrasas

Cistatinas factor de crecimiento epidermal
Esterasas

Fibronectina

Gustatinas

Histatinas

Inmunoglobulinas A, Gy M

Calicreinas

Lactoferrina

Lipasa deshidrogenasa lactica

Lisozima

Mucinas factor de crecimiento nervioso
Peptidasas

Fosfatasas proteinas ricas en prolina
Ribonucleasas 21

Peroxidasa 20 ( Surg Oral Med Oral Pathol 1981.)

2.2.6. Constituyentes no Protéicos de la saliva

Urea



e Amonio

e Aminoacidos

e Factores de grupos sanguineos

e Glucosas

e Lactato

e Citratos

¢ Algunos de los factores de coagulacion

e Factores fibrinoliticos o activadores de fibrindlisis.
e Creatinina

e Lipidos

e Nitrégeno

e Acido sialico

e Acido Urico. ( Surg Oral Med Oral Pathol 1981.)
.

2.3. GLANDULAS SALIVALES

Las glandulas salivales son estructuras encargadas de la produccién de saliva,
secrecion indispensable en la cavidad oral ya que cumple diversa funciones
entre, las que destacan funciones defensivas y digestivas entre otras. Existen
dos tipos de secreciones salivales, serosa y mucosa. La saliva serosa contiene
un alto contenido proteico, de consistencia fluida y la saliva mucosa presenta
caracteristicas de proteccién ya que es mucho mas viscosa y densa. (Grey A.
Thibodeau — Kevin T. Patton,1998.)

2.3.1. Glandulas Salivales Mayores

Son tres pares y se encuentran fuera de la cavidad oral.

2.3.1.1. Glandula Parétida

Es la mas voluminosa de las glandulas salivares y se ubica por debajo del arco
cigomatico, delante de la apdfisis mastoides y detrds de la rama de la

mandibula, relacionandose con las ramas principales del nervio facial. Produce



saliva de tipo seroso, siendo responsable de entre un 30% y 45% de la
produccion total de saliva. Elimina su contenido a la cavidad oral por el
conducto parotideo, que perfora el musculo buccinador para desembocar en el
vestibulo bucal superior, a nivel del segundo molar, existiendo alli en una
papila.(Grey A. Thibodeau — Kevin T. Patton,1998.)

2.3.1.2. Glandula Submandibular

Corresponde a una glandula menor tamafio en comparacién a la parétida.
Produce la mayor cantidad de saliva (45 a 70 % del total), secrecion de tipo
mixta (serosa y mucosa). Situada en la parte alta del cuello, extendiéndose
hacia la region del piso de boca. El conducto submandibular desemboca en el
piso de la cavidad oral a cada lado del frenillo lingual, existiendo alli una papila,

la cardncula sublingual. (Grey A. Thibodeau — Kevin T. Patton,1998.)

2.3.1.3. Glandula Sublingual

Glandula de menor tamafio que la submandibular, ubicada en la region del piso
de la boca, sobre el musculo milohioideo. Produce saliva de tipo mucosa. Esta
glandula presenta varios conductos finos que pueden drenar de manera
independiente, directamente al piso de la boca, o pueden drenar sus
secreciones al conducto submandibular. (Grey A. Thibodeau — Kevin T.
Patton,1998.)

2.3.2. Glandulas Salivales Menores

Glandulas pequefias, del tamafio de un grano de arroz, su secrecion es de tipo
seroso, que producen del 3 a 5 % de la saliva total. Estan inmersas en la
submucosa de labios, mejillas y paladar y presentan pequefios conductos que

drenan a nivel de la mucosa oral. (Grey A. Thibodeau — Kevin T. Patton,1998.)



2.4. EROSION DENTAL

La exposicion de estructuras y una de las alteraciones mas frecuentes en la
cavidad bucal es la erosion dental. ElI término erosion, se deriva del latino
erodere, erosi, erosum (roer, corroer), que es un proceso de destruccién de una
superficie o de una estructura. En Odontologia, la erosion dental describe a la
pérdida dental patoldgica, indolora, localizada y crénica de los tejidos dentales
debido a una accion quimica por &cidos que a futuro llevan a la formacién de

caries dental.

El desgaste dentario y la pérdida de sustancia es un problema dental tanto en
nifos y adultos, se representa de distintas maneras como erosion, abfraccion
atricion, reabsorcion y abrasion. Tomando en cuenta que la erosion dental no
es visible sino que la podemos diagnosticar gracias a los sintomas referidos por
el paciente y la principal es la sensibilidad dental. La forma mas comun del
desgaste dental tanto en denticion temporal como en definitiva se representa
en las caras palatinas y oclusales de las pizas dentarias. (Maria Claudia

Fajardo Santacruz et al 2011)

2.4.1. Factores de riesgo extrinsecos

La erosion extrinseca se debe a los &cidos exdgenos sobre todo acidos
contaminados del ambiente, como los acidos de agua de piscina o acidos
industriales, incluyendo a medicamentos como el hierro y suplementos acidos.
Para el consumo se encuentra gran cantidad de acidos que son el principal
factor para causar erosion dental extrinseca, en la dieta diaria se consume
frutas acidas, bebidas acidas y a los jugos de frutas que contienen &acido
ascorbico (Vitamina C), de igual manera bebidas deportivas y dulces en

general. ( Maria Claudia Fajardo Santacruz et al 2011)
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2.4.2. Factores asociados a la erosion dental

El desarrollo de las lesiones erosivas se debe al alto consuma de bebidas
acidas, sobre todo este consumo se da en la poblacion joven que tiende a
retener la bebida en la boca durante algun tiempo antes de ser ingerida;
tomando en cuenta que el contacto entre el agente acido y la estructura
dentaria es mayor en comparacion con la gente que no retiene el liquido. Las
lesiones también han sido causadas al consumo de biberones en la noche sin
control, la succion de liquido a través de un sorbete tiene la capacidad de
reducir el potencial erosivo de la bebida acida, siempre y cuando el sorbete es
colocado en la zona posterior. (Goran Koch, Sven Poulsen, 2009); (Ann-Katrin
Johansson, at col 2009)

2.5. EFECTO DEL EJERCICIO SOBRE LA SECRECION SALIVAL

2.5.1. Inmunoglobulinas

Se ha demostrado una disminucion en los leves salivales de IgA en respuesta
al ejercicio. El nivel de s-IgA es demostrar que tras el ejercicio intenso, se
puede volver a los niveles normales después de 60 minutos de descanso.
Estas alteraciones en el nivel de s-IgA aun no estan directamente relacionadas
con el aumento de cortisol en la salival que se produce durante el ejercicio. Los
niveles de s-IgA puede variar con el descanso en la practica de ejercicio. La
intensidad del entrenamiento es uno de los factores que hay que tomar en
cuenta al estudiar la respuesta de s-IgA. Parece que el entrenamiento de alta
intensidad también podria tener un efecto perjudicial sobre la inmunidad de la
mucosa. (José L. Chicharro et al. Sport Med 1998 Jul; 26(1)); (Mackinnon LT,
Hooper s, 1994.)

2.5.2. Velocidad del flujo salival

La tasa de flujo salival es modificado durante la actividad fisica. Algunos

autores no han encontrado ningun efecto sobre las tasas de flujo salival en
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respuesta a breves series de ejercicios en maximas intensidades, mientras que
otros han reportado un aumento (> 2-flod). Se puede explicar que debido al
aumento de la inervacidbn simpatica causa una vasoconstriccibn en las
arteriolas que suministran las glandulas salivales, lo que resulta un volumen
salival inferior. Ademas, el ejercicio es inducido por aumento de la vasopresina
(ADH; hormona antidiurética) que también puede disminuir la tasa de flujo
salival. (José L. Chicharro et al. Sport Med 1998 Jul; 26(1))

En intensidades mas altas de ejercicio, disminuye la secrecion salival. Algunos
de los factores asociados con el ejercicio de alta intensidad prolongada, como
un aumento de la actividad de los p-adrenérgicos, la deshidratacion o la
evaporacion de saliva a través de la hiperventilacién, aunque esta es menos
probable, las mismas que tienen como propésito explicar la disminuciéon de
secrecion salival en el alto desgaste fisico. (José L. Chicharro et al. Sport Med
1998 Jul; 26(1))

2.5.3. Composicion Protéica

Durante el ejercicio se sabe que aumenta la actividad simpatica y, de hecho, el
alto nivel de proteinas en la saliva después del ejercicio puede ser debido al
aumento de la actividad B-simpatico en las proteinas salivales, tales como a-
amilasa también podria ser causada por el aumento de las catecolaminas en
plasma asociada con el ejercicio . (José L. Chicharro et al. Sport Med 1998 Jul;
26(1))

2.5.4. Cortisol

Algunos autores consideran que los niveles salivales de cortisol son un buen
indicador de la respuesta suprarrenal al ejercicio, ya que los niveles de cortisol
salival reflejan estrechamente los niveles plasmaticos de cortisol libre, y que su
medicion representa una ventaja metodolégica sobre mediciones totales de

cortisol plasmatico. Ademas, salivales y los niveles séricos de cortisol no son
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alteradas por las variaciones en la velocidad de flujo. Durante el ejercicio, la
secrecion salival y los niveles séricos de cortisol son muy similares, y por lo
tanto cortisol salival puede ser usado para evaluar la respuesta de
glucocorticoides a esfuerzo. Sin embargo, el uso de cortisol salival como un
indicador fiable de la actividad glucocorticoide recientemente se ha cuestionado
en un estudio que no mostré correlacion significativa entre la respuesta
ejercicio de cortisol salival y la sangre en los nifios. (José L. Chicharro et al.
Sport Med 1998 Jul; 26(1))

Al aumentar la intensidad del ejercicio tanto los niveles salivales y el cortisol en
la sangre aumentan linealmente. Cuando se alcanza una cierta intensidad,
éstos aumentan perdiendo su incremento lineal en el incremento salival y los
niveles sanguineos de cortisol coincide con el AT. Durante el ejercicio
progresivo, la respuesta de cortisol salival podria ser significativamente
relacionada (r = 0,70) a la de catecolaminas en sangre que surge a
intensidades de ejercicio por encima de la AT. En este sentido, se ha sugerido
que la acumulacién de lactato podria activar quimiorreceptores dentro de los
musculos de trabajo el cual, a su vez, podria simular el eje hipotalamo-hipdfisis.
Sin embargo, una verdadera relacion causal entre estas variables queda
demostrada. (José L. Chicharro et al. Sport Med 1998 Jul; 26(1))

2.6. BEBIDAS DEPORTIVAS

Las bebidas isotonicas o bebidas deportivas en su composicidn tienen un alto
nivel de azlcares y electrolitos similar a la que tenemos en sangre. Por lo tanto
cuando dos soluciones o compuestos tienen la misma presién se dice que son
isosmaticas o isotonicas. Este tipo de bebidas se absorben de manera rapida
ya que el liquido pasa rapidamente del estbmago a los intestinos para ser
incorporado al torrente sanguineo. Presentan una gran capacidad de
rehidratacion ya que gran parte de sus componentes ayudan a la absorcion de
agua. (Infodrinks.com © 2011-2014 Conteneo Networks, S.L)
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Las bebidas contienen una gran cantidad de vitaminas y otras sustancias
guimicas que aumentan la energia durante un periodo muy corto. (Lussi A, von
Salis-Marincek M, 2012.)

Estas bebidas se han desarrollado con el fin de aumentar la resistencia fisica y
el estado de alerta. Ademas, aumentan la concentracion, estimulan el
metabolismo y ayudan a eliminar las sustancias dafiinas del cuerpo. (Ballistreri
MC, Corradi-Webster CM.2008)

Las bebidas deportivas tienen un alto potencial erosivo, ya que tienen un pH
bajo y un alto contenido de azucar no reductor. (Cavalcanti AL, Costa Oliveira
M, 2010)

2.6.1. Efectos de las bebidas hidratantes en los deportistas

El indice de cariados, perdidos, obturados y el riesgo de erosién dental en los
atletas es muy alta en comparacion con el resto de personas (Sumita Y,
Yamanaka T, 2002)(Sirimaharaj V, Brearley ML, 2002).

La boca es una parte funcional del ser humano y libre de la enfermedad, lo que
se debe llevar junto con una buena nutricion y bienestar fisico para lograr el

maéaximo potencial deportivo. (Bryant S, McLaughlin K, 2011).

La aparicion de la caries dental y la erosion, observados en atletas que es
causada por la sequedad de boca con la rehidratacion inducida por el ejercicio,
la ingesta de bebidas deportivas, alimentos, e ineficiente cepillado de los
dientes gracias a la fatiga fisica, la sensacién de boca seca y deshidrataciéon
dan paso a la disminucion del flujo salival, lo que provoca una disminucion en la
funcién de la misma. Al bajar la produccion de secrecion salival hay una
disminuciéon de la capacidad de eliminacion de azucares orales. Por ende, al
existir disminucion de la secrecion salival indica un aumento en el riesgo de

caries dental y erosion. (Moritsuka M, Kitasako Y, Burrow MF. 2006.)
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Los deportistas al consumir bebidas hidratantes que contengan acido y alto
contenido de azucar, nos llevaria a obtener un incremento en el riesgo de
caries y erosion dental. Ingerir agua durante el desgaste fisico puede prevenir
la deshidratacion excesiva y los cambios en el equilibrio de electrolitos, y puede
mantener la funcion de la secrecion salival. (Sawka MN, Burke LM, 2007.)

La secrecion salival es afectada gracias al control de los nervios del sistema
nervioso autonomo, que regula indirectamente la tasa de flujo salival. (Chicharo
JL, Lucia A, Pérez M, Vaquero AF, Urena R. 1998). Debido a que un aumento
de la activacion simpética es causada por el deporte y el ejercicio. (Elena P,
George PN. 2011.))

El cambio en el pH salival depende de la cantidad de CO2 en la sangre, con un
incremento del nivel de CO2 en la sangre, el CO2 se transporta desde la
sangre a la saliva, dando paso a la disminucion del pH salival. Esta funcion
podria explicar la disminucion en el pH salival durante y después del ejercicio.
(Chicharo JL, Lucia A, Pérez M, Vaquero AF, Urena R. 1998.)

2.6.2. Composicion Gatorade

Porcion 200 ml (1 vaso)

Valor Energético 48 kcal = 200 kJ 2%
Carbonhidratos 129 4%
de los cuales Azlcares 12g -
Sodio (45mg / 100ml) 90 mg 4%
Potasio (12 mg / 100 ml) 24 mg --
Cloruros (12mg / 100 ml) 84 mg --

Recuperado (http://gatorade.com.do/nutricion.php)
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2.6.3. Composicion Powerade

Powerade es una bebida enfocada a deportistas con alto desgaste muscular,
es hecho a base de sales minerales como citrato sodico, citrato potasico,
cloruro magnésico, cloruro célcico y fosfato potasico, aromas.
Ingredientes: agua, sacarosa, acidulante acido citrico; estabilizantes: E-414 y
E-445 y colorante E-133. Informacion nutricional (por 100 ml): valor
energético: 132 kJ/31 kcal - grasas: 0 g; de las cuales saturadas: 0 g —
hidratos de carbono: 7,5 g; de los cuales azucares: 7,5 g - proteinas 0 g - sal:
0,13 g; minerales afadidos: sodio 50 mg; potasio 12,5 mg; calcio 1,3 mg y
magnesio 0,6 mg. Recuperado de (http://www.cocacola.es/productos-
marcas/powerade )
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3. OBJETIVOS
3.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar cuél de las dos bebidas hidratantes de mayor consumo produce
mayor alteracion del pH salival en los deportistas de alto rendimiento.

3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Identificar las dos bebidas hidratantes de mayor consumo por los
deportistas de alto rendimiento mediante una encuesta.

2. Determinar el pH de las dos bebidas de mayor consumo dada por los
deportistas de alto rendimiento seleccionadas en la encuesta.

3. Determinar el pH salival de los deportistas de alto rendimiento antes
y después de ingerir la bebida hidratante.

4. Comparar la alteracion del pH salival entre las dos bebidas.

5.

3.3. HIPOTESIS

Las bebidas deportivas alteran el pH oral de los deportistas de alto rendimiento.

3.4. VARIABLES
Dependiente: Bebidas Hidratantes: Bebidas con gran capacidad de
hidratacion

Deportistas: que practican un deporte profesionalmente.

Independiente

pH salival : Potencial de hidrégeno presente en la saliva.



4. METODOLOGIA
4.1. TIPO DE ESTUDIO:

Estudio Experimental Ciego de corte transversal

4.1.1 POBLACION DE ESTUDIO:

La muestra estard conformada por 36 sujetos, entre 20 y 25 afios de edad,
deportistas de alto rendimiento.

4.2. MATERIALES Y METODOS

4.2.1. Encuesta

Para determinar las dos bebidas mas comerciales en el medio y por ende de
mayor consumo, seran entrevistados 25 deportistas de alto rendimiento.

Con estas encuestas se podra identificar el tipo y consumo aproximado de
bebidas de los individuos. Los resultados seran analizados para determinar las

2 bebidas mas consumidas.

4.2.2. Evaluacion intraoral de los deportistas

Se realizara una historia clinica, donde tendremos un odontograma en el cual
estara el indice CPOD. Incluye también un periodontograma, con el fin de
obtener los deportistas sin presencia de lesiones cariosas 0 no cariosas, ni
enfermedades sistémicas y sin ortodoncia fija. Para la exploracién del mismo
se ocupara un equipo basico de diagnostico: espejo, pinza y explorador, seran
sumergidos en sablon para la desinfeccion del mismo, asi como también rollos

de algodones, frontoluz, guantes y mascarillas.



4.2.3.Evaluacion del pH de las bebidas evaluadas

Para determinar los pH de las bebidas se utilizara tiras medidoras de pH salival
( REF 921 10 pH - Fix 0-14). Colocaremos en un vaso desechable la cantidad
de 5ml de cada bebida hidratante para la medicion de las bebidas de forma
individual. Se dejara sumergida la tira del pH por 10 seg.

4.2.4. Evaluacion del pH salival

La muestra estara conformada por 36 sujetos, entre 20 y 25 afios de edad,
deportistas de alto rendimiento, sin presentar lesiones cariosas o0
enfermedades sistémicas.
Los 36 sujetos consumiran todas las bebidas evaluadas en diferentes
momentos:

e Dia 1: bebida de alto consumo 1

e Dia 1: bebida de alto consumo 2

El pH salival sera evaluado con tiras medidoras de pH salival ( REF 921 10 pH
— Fix 0-14). Se medir4d el pH antes del entrenamiento, medio tiempo y
finalizacion de entrenamiento. En el caso de que el pH inicial sea diferente a
neutro, el voluntario sera evaluado mas tarde cuando su pH salival se haya
estabilizado. Luego, se le ofrecera al voluntario la bebida acida, la misma que
debera ser ingerida como el voluntario la desee durante su entrenamiento. El
pH salival sera evaluado inmediatamente después de la ingesta de la bebida

acida, hasta la finalizacion del desgaste fisico que realice.

4.3. ASPECTOS ETICOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

Para el presente estudio se realizé un consentimiento informado donde autorice
la revision intraoral de los participantes, posterior a la colaboracion en la
ingesta de la bebida de estudio. De igual manera se le informo al individuo que
se realizard muestras de su saliva en intervalos de una hora; para obtener 3

muestras.
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4.3.1. Criterios de Inclusion:

Deportistas entre 20-25 afios de edad.

Deportistas con buena higiene oral.

Deportistas sin presencia de ortodoncia fija.

Deportistas sin enfermedad periodontal.

Deportistas que se cepillaron los dientes 1 hora previa a la toma
de la muestra.

Deportistas que se mantengan presente durante todo el estudio.

4.3.2. Criterios de Exclusion:

Deportistas con enfermedad periodontal.

Deportistas mayores de 25 afios de edad.

Deportistas con mala higiene oral.

Deportistas con presencia de ortodoncia fija.

Deportistas que no se cepillaron los dientes 1 hora previa a la
toma de la muestra.

Deportistas que no se mantengan presente durante todo el

estudio.

4.4. PLAN DE ANALISIS

Los datos de la fase experimental, asi como la informacion de la fase previa se

organizaron en una base de datos en el programa SPSS v23 en espaiiol, con

el fin de facilitar el procesamiento estadistico.

Se estimaron frecuencias simples, asi como medidas descriptivas de interés,

especialmente la media y la desviacion estandar con el propésito de establecer

inferencias sobre el comportamiento de la poblacion en funcion de la hipétesis

de trabajo.

Se efectuaron las pruebas t Student para muestras emparejadas para

comparar el valor del pH dentro de cada uno de los grupos y en funcion del



momento de toma de pH; la prueba t Student para muestras independientes
para comprar el pH entre los grupos de estudio en un mismo momento de toma
de pH, adicionalmente se desarroll6 la prueba de chi cuadrado para analizar el

comportamiento del pH (mantiene o no el valor).
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6. RESULTADOS

Los resultados obtenidos se organizaron en tablas y figuras, los mismos que

junto a su interpretacion se exponen a continuacion.

Resultados de la prueba piloto

Se aplicé una encuesta a 25 deportistas de élite (futbolistas de tres equipos de
futbol de la primera divisidn), dichos deportistas se encontraban en el rango de
edad de entre 20 y 25 afios, todos consumian bebidas hidrantes, siendo
Gatorade y Powerade las mas comunes en la muestra analizada, dicho
consumo varia entre dos y tres veces diarias, tal como se presenta en las

tablas 1-3 y sus respectivas figuras.

Tabla 1: Edad de los participantes en la prueba piloto

Porcentaje
Edad Frecuencia| valido
20 afios 1 4,0
22 afos 2 8,0
23 anos 10 40,0
24 anos 6 24,0
25 afios 6 24,0
Total 25 100,0




40,0 -
35,0
30,0 A
25,0 -
20,0 A

15,0 -
8,0

40,0

24,0

24,0

10,0 T 40
50 -

0,0

20 anos 22 anos

23 anos

24 anos

25 afios

Figura 1: Edad de los participantes en la prueba piloto

Los participantes de la encuesta fueron 25 deportistas considerados de élite
con edades de entre 20 y 25 afios con mayor concentracion en la edad de 23
afos (40%) seguidos por la edad de 24 afos ( 24%), 25 afo ( 24%), 22 afios

( 8%) y menor concentracion de deportistas con 20 afios ( 4%).

Tabla 2: Frecuencia diaria de consumo de bebidas hidratantes

Porcentaje
Consumo |Frecuencia valido
2 veces 13 52,0
3 0mas
12 48,0
veces
Total 25 100,0

El 52% de los encuestados afirm6 consumir 3 veces o0 mas este tipo de

bebidas, en tanto que el 48% lo hace solo 2 veces al dia.
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52,0 ~
51,0 -
50,0 -
49,0 -
48,0 -
47,0 -

46,0
2 veces

hidratantes

3 0 mas veces

Figura 2: Frecuencia diaria de consumo de bebidas

Tabla 3: Marca de bebida hidratante consumida en la muestra

Porcentaje
Bebida Frecuencia| valido
Gatorade 15 60,0
Powerade 10 40,0
Total 25 100,0
60,0 -
50,0 -
40,0
30,0 -
20,0 -
10,0
0,0 :
Gatorade Powerade
Figura 3: Marca de bebida hidratante consumida en la
muestra
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De las bebidas sugeridas en la encuesta se observdo que las de mayor
consumo fueron Gatorade y Powerade, en este caso Gatorade con el 60% y
Powerade con el 40%, fue asi que para la fase experimental se decidio probar

precisamente la influencia de estas dos bebidas.

Resultados de la fase experimental

Para la fase experimental se consideraron 72 elementos muestrales que
conformaron dos grupos de 36 deportistas de élite, cada grupo consumid un

tipo de bebida especifica Powerade o Gatorade.

Tabla 4: Edad de los participantes en la fase experimental

Edad Frecuencia | Porcentaje
20 anos 16 22,2
21 afios 9 12,5
22 afios 14 19,4
23 afos 13 18,1
24 afios 14 19,4
25 afios 6 8,3
Total 72 100,0
250 1 222
200 - 19,4 181 19,4
15,0 - 125
10,0 - o
50 -
0,0 . ; ;
20afios  2laflos  22afios  23afios  24afios 25 afios
Figura 4: Edad de los participantes en la fase experimental
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La distribucion por afios cumplidos se not6 como heterogénea con mayor

concentracion entre los 22 y 24 afos, por ello se convind reorganizar los

rangos etarios, proponiéndo dos grupos; el de 20 a 22 afios con el 54,2% vy el
de 23 a 25 afios con el 45,8%

Tabla 5: Valor medio del pH por grupo y rango de edad en los tres momentos

de evaluacioén

Figura 5: Valor medio del pH por grupo y rango de edad en
los tres momentos de evaluacion

pH
BEBIDA |EDAD |ESTADISTICO | pH inicial | intermedio | pH final
Gatorade |20-22 Media 6,7 50 49
Desviacion
, 0,7 0,7 0,8
estandar
23-25 |Media 6,5 54 49
Desviacioén
] 0,5 0,9 0,7
estandar
Total Media 6,6 52 49
Desviacioén
] 0,6 0,8 0,7
estandar
‘o 67 7,0 6,8
7’0 B U,I 6,5 0’0 U,I 4
60 1 %00 9 %9 0.8 1
50 - > -
4,0 -
3,0 - ® pH inicial
20 - H pH intermedio
10 - ® pH final
0,0
20-22 | 23-25 | Total 20-22 | 23-25 | Total
Gatorade Powerade




Se observa que el pH inicial fue similar para los dos grupos, sin que se noten
grandes diferencias por grupo etario. En todos los grupos y rangos de edad se
observé una importante disminucion del pH a lo largo del tiempo, siendo la
disminucion mas significativa en el momento de medicion determinado como

intermedio.

La prueba t Student para la comparacion entre grupos determin6 que en ningun
caso se registraron diferencias significativas entre los grupos, ya que en todos
los casos p> 0,05 (véase tabla 9). Tampoco se observan diferencias asociadas

a la edad.

En funcion de los resultados absolutos, se decidié estimar para cada caso las
variaciones o descensos de pH; diferencia entre el pH inicial y el intermedio,
entre el pH inicial y final y entre el intermedio y final, estos resultados se

presentan en la tabla 6.

Tabla 6: Variacion media del pH por grupo y rango de edad

Variacion | Variacion | Variacion

(pHo - (pHo - (pH1 -

BEBIDA |EDAD pH1) pH2) pH2)
Gatorade |20-22 1,7 1,8 0,1
23-25 11 1,6 0,6
Total 1,4 1,7 0,3
Powerade |20-22 15 2,2 0,7
23-25 2,0 2,2 0,2
Total 1,7 2,2 0,5
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2,5 1 2,2 2,2 2,2
2,0
2,0 174 H5
1,71 16 1,7 1,7
1,5
15 - .
11 H Variacién (pHo -
’ pH1)
1,0 1 7 M Variacién (pHo -
6 5 pH2)
0,5 ’
1 -
0,0
20-22 | 23-25 | Total | 20-22 | 23-25 | Total |
Gatorade Powerade |

Figura 6: Variacion media del pH por grupo y rango de edad

Con fines netamente explicativos se han considerado las variaciones con signo
positivo, es decir, se indica el descenso de pH, los resultados refieren una
tendencia clara en cuanto al grupo, se verific6 mayor caida del pH hacia la
medicion final, la misma que fue de 1,7 en el caso de Gatorade y de 2,2 en el
caso de Powerade, de la misma forma al analizar la variacién con respecto al
pH intermedio se registr6 un descenso de 1,4 con Gatorade y de 1,7 con

Powerade.

Respecto a la edad no existe una tendencia definida ya que en el grupo de
Gatorade el descenso fue mayor en el grupo mas joven, y con Powerade el
mayor decrecimiento se verifico para el grupo de deportistas de 23 a 25 afos.
En forma general la variaciéon del pH entre el valor inicial y final se determiné
como significativa al comparar entre grupo, siendo menor para Gatorade.

Resultados cualitativos

En funcion de los resultados se considerd conveniente analizar la estabilidad
del pH, valorandolo como aumento, disminucidon o sin variacion (estabilidad),

los resultados se exponen en las siguientes tablas y graficas.



Tabla 7: Valoracién del pH en la medicién intermedia

Sin
Bebida Aumento | variacion |Disminucién
Gatorade 2,8% 19,4% 77,8%
Powerade 11,1% 88,9%
Total 1,4% 15,3% 83,3%
88,99
90,0% 7 77.89
80,0% -
70,0% -
60,0% -
50,0% -
40,0% - W Gatorade
30,0% - 19,49 B Powerade
20,0% - 1,1%
10,0% - 7
0,0% T T T
Aumento Sin variacion Disminucion
Figura 7: Valoracion del pH en la medicién intermedia

En el 2,8% de deportistas que consumieron Gatorade se determind un aumento
del pH, en el 19,4% no se varié y en el 77,8% se noté un aumento. En tanto
que en el grupo de Powerade, en el 11,1% no se verificd variacion alguna y en
el 88,9% se notd una disminucion.

En todo caso la prueba de chi cuadrado determind una significancia p = 0,527

que permitio inferir un comportamiento similar para los dos grupos.
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Tabla 8: Valoracion del pH en la medicion final

Sin
xBebida variacion | Disminucion
Gatorade 11,1% 88,9%
Powerade 0,0% 100,0%
Total 5,6% 94,4%

100,0%
80,0%
60,0%
40,0%
20,0%

0,0%

M Gatorade

B Powerade

Sin variacién Disminucién

Figura 8: Valoracion del pH en la medicion final

Los datos indican que en el grupo en que se consumié Gatorade 11,1% volvié
a su pH inicial, en tanto que con Powerade ninguno volvié a su pH inicial, en
este caso la prueba chi cuadrado estimd una significancia p =0,03 que permitid

inferir que la restitucién de pH dependi6 de la bebida consumida, obteniéndose

mejores resultados con Gatorade.
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Tabla 9: Resultados de la prueba t Student para muestras independientes

95% de intervalo de
confianza de la diferencia
Medicién Significancia (p) Inferior Superior
pH inicial 1,7 0,10 0,5 0,0
pH
intermedio 0.4 0.67 -0.3 0.5
pH final 1,6 0,11 -0,1 0,6
VAR 1 12 0,22 -0,8 0.2
VAR 2 -2,2 0,03 -0,9 0,0
VAR 12
-0,7 0,51 -0,7 0,3

Puesto que no todas las variables cumplieron el requisito de igualdad de
varianzas se opté por la prueba t Student para muestras independientes sin
suposicion de varianzas iguales,

resultados medios de cada grupo no se notaron diferencias que sus pares

determindndose que al comparar los
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correspondientes ( p >0,05) salvo en la variable VAR 2 que consistio en la

diferencia entre el pH inicial y el pH final evidenciandose un comportamiento

significativamente diferente entre el grupo que ingirié6 Gatorade y el que ingirié

Powerade.



Tabla 10: Resultados de la prueba t Student para muestras emparejadas

Significancia

Grupo Comparacion | T (p)

Gatorade | pH inicial -
pH 9,2 ,000

intermedio

pH inicial - 101 000
pH final ’ ’
pH

intermedio - 2,1 ,04

pH final

Powerade | pH inicial -
pH 12,5 ,000

intermedio

pH inicial - 179 000
pH final ’ ’
pH

intermedio - 3,2 ,02

pH final

En todos los grupos se notaron diferencias significativas en relacion a la
variacion del pH con el consumo de la bebida y el tiempo. Es decir el consumo

de bebidas de este tipo si afecta el pH oral.



6. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. DISCUSION

Las bebidas hidratantes en la actualidad estan presentes en gran cantidad en
la dieta de los deportistas, lo que ha cambiado su estilo de vida, sobre todo en
aguellos que practican actividades de alto rendimiento, han cambiado su tipo
de alimentacion, aumentando a su dieta y parte de su hidratacion lo que son las
bebidas isotdnicas; que por su pH acido (pH 4) constituyen un problema de
gran interés para odontélogos, ya que el consumo excesivo de estas pueden
llevar a problemas serios de erosion y disminucion salival. (Sanchez R E,
2012)

Es necesario conocer bien cada actividad deportiva, qué pruebas fisicas
realizan, eltipo de hidratacién que utilizan para competir, con qué frecuencia
deben hidratarse y qué bebida es la méas eficaz. Ademas, cada atleta tiene
determinadas pérdidas y necesidades de ingesta por lo que es recomendable
utilizar los entrenamientos para experimentar con diferentes bebidas. (Azael,
Alonso, Boto, & Lépez, 2003)

Los daflos a futuro del consumo prolongado pueden llevar a la
desmineralizacion del diente e inducir a la erosion dental, siendo esta la
caracteristica clinica mas notoria de la erosion dental. (Lussi A, 1996)

Tomando en cuenta el valor del pH de las bebidas de estudio (pH 4), valores
gue se ubican por debajo del pH de la Hidroxiapatita y la Fluorapatita, lo que
nos permite presumir que son bebidas que tienen la capacidad de producir

erosion dental. (Larsen M, 1998.)

Asi mismo, Bryant S, et al en 2011, realizaron su estudio en 35 deportistas
Triatletas de Nueva Zelanda, donde llegaron a la conclusion que las bebidas
deportivas presentan un potencial cariogénico y erosivo significativo en
circunstancias bajas de pH, por lo cual mencionan que el aumento de riesgo va
de mano con el incremento de la frecuencia de las bebidas deportivas. (Bryant
S, 2011)
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En datos similares reportados por Giselle Rodrigues de Sannt'Anna. En 2004,
quien realizd un estudio involucrando a la saliva y el estado bucal general en
jugadores de futbol femenino, mujeres entre 13 a 19 afios de edad de la cuidad
de Sao Paulo, con un tiempo de entrenamiento de 9 a 12 horas. Donde se
observo alteracion significativa en el pH salival, durante su desgaste fisico.
Para lo cual llega a la conclusion que las futbolistas estudiadas presentaron
altos indices de microorganismos cariogénicos y reduccion del flujo salival
debido al entrenamiento. La ingesta de bebidas es permitida siempre y cuando
exista el control de la hidratacion durante el entrenamiento. (Giselle Rodrigues
de Sannt’'Anna, 2004)

En este estudio medimos el pH salival en un grupo de futbolistas profesionales,
utilizando dos bebidas deportivas (Gatorade) — (Powerade), en un rango de
edad de 20-25 afos; y pudimos comprobar que la ingesta de estas, baja el pH
salival, agregando las horas de entrenamiento que comprenden en 2 horas con
recesos de 10 min cada una. En el pH inicial de ambos grupos fue similar sin
diferencias por grupo etario, inclusive con la prueba t Student en la
comparacion entre grupos determind que en ningln caso se notd diferencias
significativas entre ellos, ya que en todos los casos p> 0,05 (véase tabla 9).

Tampoco se observan diferencias asociadas a la edad.

Los datos dados por grupo etario de 20-22 afios fueron divididos de la siguiente
manera: Variacion (pHo - pH1l)un valor d 1,7, la Variacién (pHo - pH2) fue de
1,8 y la Variacion (pH1 - pH2) fue de 0,1 ,mientras que en el grupo etario de 23-
25 tuvimos Variacion (pHo - pH1)1,1 , Variacion (pHo - pH2) fue de 1,6 y la
Variacion (pH1 - pH2) fue de 0,6; con lo que se pudo tener un total de Variacién
(pHO - pH1) un valor d 1,4, la Variacion (pHo - pH2) fue de 1,7 y la Variacion
(pH1 - pH2) fue de 0,3 en cuanto a la bebida Gatorade. Respecto a la bebida
Powerade en grupo etario de 20-22 afios tenemos : Variacion (pHo - pH1) un
valord 1,5, la Variacion (pHo - pH2) fue de 2,2 y la Variaciéon (pH1 - pH2) fue
de 0,7; rango de 23-25 Variacién (pHo - pH1) un valor d 2,0, la Variacion (pHo
- pH2) fue de 2,2 y la Variacion (pH1 - pH2) fue de 0,2 con un total de Variacion
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(pHO - pH1) un valor d 1,7, Variacion (pHo - pH2) fue de 2,2 y la Variacion
(pH1 - pH2) fue de 0,5. Con lo cual llegamos a la conclusion que se indica el
descenso de pH, los resultados refieren una tendencia clara en cuanto al
grupo, se verificd6 mayor caida del pH hacia la medicion final, la misma que fue
de 1,7 en el caso de Gatorade y de 2,2 en el caso de Powerade, de la misma
forma al analizar la variacion con respecto al pH intermedio se registré un

descenso de 1,4 con Gatorade y de 1,7 con Powerade.

En cuanto a la edad no hay diferencia ya que en el grupo de Gatorade el
descenso fue mayor en el grupo mas joven, y con Powerade el mayor

decrecimiento se verifico para el grupo de deportistas de 23 a 25 afios.

Los resultados acordados en este estudio concuerdan con lo reportado por Mai
Tanabe y col, en 2013, que al evaluar los efectos de la hidratacion y el
consumo de alimentos en el flujo salival, pH, capacidad amortiguadora en
voluntarios adultos jovenes durante el ejercicio ergbmetro. Donde evaluaron a 5
bebidas una de ellas bebidas deportivas en dos tiempos, una solamente para
hidratacion y la otra incluyendo la ingesta de algin alimento. Lo que reflejo
como resultado que en ambos casos el pH salival disminuyo significativamente
durante el ejercicio, y de igual manera disminuye o baja en la capacidad
amortiguadora. Estos resultados vana a depender de la combinacion ya sea
solo bebida deportiva o la combinacion de esta mas la ingesta de alimento.
(Mai Tanabe, 2013)

Lopez Py Cerezo M, en 2008 al evaluar el potencial erosivo in vitro de bebidas
industrializadas sobre el esmalte dentario, encontraron que las colas de
naranja, limén, lima y jugo de nar3anja, registraron pH inferior a 2,14;
concluyendo que estas bebidas son de potencial altamente erosivo. Tres
bebidas como la cerveza, jugo de naranja y vino blanco tenian valores de

fosfatos para prevenir la agresion en el esmalte. (Sotol O, 2008)
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El proceso de desmineralizacion del esmalte es dependiente del grado de
saturacion de la solucidon desmineralizadora (bebida) del pH, de Ila
concentracion de acidos orgénicos no disociados, asi como también de la

naturaleza de los acidos orgénicos. (Moreno Ruiz X, 2011)

Actualmente el constante cambio de estilo de vida y sobre todo el cambio
repentino de la dieta de los deportistas ha ido creando habitos y costumbre
dentro de su vida rutinaria en el &mbito deportivo, aumentando y combinando
bebidas deportivas — hidratantes antes, durante y después de su desgaste
fisico con lo que hemos comprobado la hipétesis planteada, que su principal
efecto es bajar el pH en la cavidad oral, dando paso a la erosion dental y a un
desencadenado numero de problemas mas serios dentro de la saliva y tejidos
duros como las superficies de los dientes causando erosién dental. En el
estudio se pudo observar que en el 2,8% de deportistas que consumieron
Gatorade encontramos aumento del pH, en el 19,4% no se varié y en el 77,8%
se notdé un aumento. En tanto que en el grupo de Powerade, en el 11,1% no se

verificé variacion alguna y en el 88,9% se not6é una disminucion.

Los datos indican que en el grupo en que se consumié Gatorade 11,1% volvié
a su pH inicial, en tanto que con Powerade nadie volvié a su pH inicial, en este
caso la prueba chi cuadrado estimé una signiifcancia p =0,03 que permitio
inferir que la restitucion de pH dependié de la bebida consumida, obteniéndose
mejores resultados con Gatorade. Con lo que, se ratifica; que este tipo de
bebidas afectan el pH oral. En cuanto a la toma de restitucion de pH, no se la
realizd debido a que los participantes después de su entrenamiento ingirieron
automaticamente alimentos, diciendo que esto es parte de su dieta y

recuperacion energética natural.
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7. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1. CONCLUSIONES

El pH de las bebidas de estudio estuvo por debajo del pH critico del esmalte.

Por lo tanto, en cuanto a la determinacion de la bebida de mayor alteracién en

la cavidad bucal, se llega a la conclusion que Powerade tiene un potencial méas

alto, ya que causa mayor disminucion del pH salival.

La bebida deportiva Gatorade con un pH 4, presentd un efecto erosivo
de 77,8%.

La bebida deportiva Powerade con un pH 4, presentd un efecto erosivo
de 88,9%.

El efecto erosivo de estas bebidas en el estudio se relacionan
directamente con el pH salival y se representan a través de alteraciones

defectuosas en la superficie del esmalte.

7.2. RECOMENDACIONES

Realizar estudios con diferentes tipos de bebidas con fin comdn para
complementar la investigacion, y de esta manera contribuir al estado de
salud oral de los deportistas de alto rendimiento, ya que cada atleta tiene

determinadas necesidades de ingesta para su recuperacion.

Difundir los resultados a las Instituciones, planteles o clubes de las
personas involucradas, deportistas iniciantes como deportistas de elite,

para establecer politicas de salud y medidas de hidratacion.

Poner en alerta a la poblacion acerca del consumo excesivo de las
bebidas hidratantes para la modificacion de la hidratacion, de igual

manera con habitos relacionados a la ingesta de estas bebidas.
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e Realizar nuevos estudios relacionando la bebida hidratante y alimentos,

con el fin de conocer el tiempo en que se restituye el pH.

7.3. PRESUPUESTO

7.3.1. Andlisis Estadistico.

200 usd

7.3.2. Gastos

e COPIAS - IMPRESIONES
e TRANSPORTE

o BEBIDAS HIDRATANTES
e PEHACHIMETRO

e PRUEBA PILOTO

e OTROS

50,00usd
80,00usd
150,00usd

50,00 — 100,00usd
60,00 usd



7.4. CRONOGRAMA

Agosto Octubre Diciembre
ACTIVIDADES Septiembre Noviembre Enero
2015 2015 2015 -2016
Entrega de protocolo en secretaria académica. X
Tutoria: Tevision de la literatura 'y N N N N
asesoramiento
Adquisicion de materiales X
Prueba piloto X
Recoleccion de datos X
Tabulacion de los datos X X
Andlisis de resultados X
Entrega de Tesis Finalizada X
Correccion de tesis X
Entrega de Tesis Finalizada X
Defensa de Tesis X

6€
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ANEXO 1 - CONCENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD DE LAS AMERICAS
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

.................................................... Con ndmero de

1. Por medio del presente documento informo que he aceptado mi

participacion en el estudio ALTERACION DEL pH SALIVAL DESPUES
DEL CONSUMO DE DOS BEBIDAS HIDRATANTES EN
DEPORTISTAS DE ALTO RENDIMIENTO. Que sera realizado por
Francis Daniela Olmedo S. estudiante de la facultad de odontologia de la

Universidad de las Américas

. He sido informado por el estudiante de la Faculta de Odontologia, sobre

la naturaleza del estudio y del procedimiento experimental al cual (seré,
sera) sometido. Asi mismo el riesgo que (corre, correrd) y de las

posibles complicaciones.

. Declaro para todos los fines legales pertinentes que presté declaracion

verdadera acerca del estado de salud de mi (persona, mi hijo, hermano,
allegado. Me someto libre y voluntariamente al estudio experimental
sobre el tema ALTERACION DEL pH SALIVAL DESPUES DEL
CONSUMO DE DOS BEBIDAS HIDRATANTES EN DEPORTISTAS DE
ALTO RENDIMIENTO.

. Consiento para que se utlicen filmaciones, fotografias, tomas de

muestra, con fines educativos, investigativos o para publicaciones
cientificas. Lo que antecede me ha sido detalladamente explicado y
certifico que comprendo su contenido, para constancia libre vy

voluntariamente firmo.

Firma_

cC _



ANEXO 2 - HISTORIA CLINICA

Nombre:

Sexo
Edad

Antecedentes Personales Patoldgicos.(Detallara los antecedentes de

importancia clinica, asi como el tratamiento que recibe para cada situacion
comorbida y su duracion)

Cardiovasculares__ Pulmonares____ Digestivos Diabetes

Renales Quirargicos_ Alérgicos_ Transfusiones

Medicamentos

Especifique

Antecedentes Personales No Patolégicos

Alcohol:

Sl NO
Tabaquismo:

Sl NO
Drogas:

Sl NO

Inmunizaciones:

Sl NO

Otros.




ODONTOGRAMA



ANEXO 3 - ENCUESTA

NOMBRE:

EDAD:

1. Consume Bebidas Hidratantes?

2. Si su respuesta fue si, cual de las siguientes Bebidas Hidratantes

consume?

Gatorade

Powerade
Profit

Vivant

3. Cuantas veces al

anteriormente?

1 vez al dia
2 veces al dia
3 0 mas veces al dia

Después del entrenamiento

dia

consume

la

bebida

mencionada



4. Ha sentido cambios en su saliva?

Saliva Espesa

Sequedad en la boca

Saliva Liquida




Anexos Fotograficos

Medicién de pH salival en los jugadores del Deportivo Quito
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Fotografia 3 y 4. Toma de pH inicial.
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Fotografia 5. Entrenamiento (09h00 — 10h00).

Fotografia 6. Toma de pH intermedio.

Fotografia 7. Entrenamiento (10h00 — 11h00).



Fotografia 8. Toma de pH final.

Medicion de pH salival en los jugadores del Nacional

), I .

Fotografia 9. Mesa de trabajo: bebida de consumo 1 (Gatorade), bebida de
consumo 2 (Powerade), equipos de diagndstico, tiras reactivas de pH (pH — Fix
014), consentimientos informados, historias clinicas e insumos bésicos.



Fotografia 11. Ingesta de bebida de mayor consumo.

vp

Fotografia 12. Entrenamiento (10h00 — 11h00)



Fotografia 13. Encuesta personalizada

Medicion de pH salival en los jugadores del Independiente del Valle
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Fotografia 14. Medicion grupal del pH inicial



15. Entrenamiento inicial (09h00 — 10h00)

Fotografia
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Fotografia 16. Resultados de la prueba de tiras reactivas de pH.
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Fotografia 18. Nomina de jugadores de la muestra de estudio





