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Corregir tamafio de letra (12) y los margenes (normal). Ver las guias al autor
Agregar el articulo correspondiente para iniciar el parrafo

Corregir conceptos de sexo y género. Les recomiendo leer la declaracién de la
OMS ya que en cualquier revista cientifica van a evaluar el correcto uso de
género y sexo segun corresponda. (https://www.who.int/es/news-room/fact-
sheets/detail/gender)

éPor qué la posible limitacion mental produce una dificultad en la correcta
higiene oral? ¢Estd relacionado a que no comprenden la importancia de esta?,
pero, generalmente, son personas que estan bajo el cuidado de un tercero,
entonces ¢Qué verdadero impacto puede tener esta declaracién?. O quizas éla
dificultad de la adecuada higiene bucal pueda ir por un tema de disminucién de
habilidades motoras, sobre todo la motricidad fina necesaria para una correcta
higiene?. Podrian profundizar y teorizar un poco mas este aspecto para
después realizar una correcta comparacién con su caso, evaluar qué dice la
teoria y cdmo lo enfrentaron ustedes.

Esta relacionado con el comentario anterior, ¢En qué ayudan?, éa explicarles la
importancia de su higiene bucal? ¢ellos realizarle la higiene bucal? éellos los
llevan al odontélogo?, etc. Sean un poco mas precisos.

Podrian ejemplificar. ¢ Afecta al acceso a salud? ¢ Afecta a la compra de insumos
de higiene personal (cepillos, dentifricos, seda dental, colutorios, etc). éLos
medicamentos en qué afectan? ¢Hiposialia? ¢Uso de jarabes los que tienen
contenidos de azucares fermentables? ¢ Consumen medicamentos que
producen alteraciones en tejidos blandos?, etc

Me parece bien su objetivo. Seria bueno incluir una pregunta de investigaciéon
gue pueda guiar el articulo.

En la introduccién nombran que los medicamentos pueden dificultar la higiene.
Los que consume la paciente si tienen efectos que pueden afectar a la salud
oral y tienen que referirse a ellos. Hay que explicar qué efectos tienen y qué
acciones van a tomar para contrarrestar su efecto adverso ya que no pueden
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quitarselos (en la discusion indican que le aconsejan consumirlos con las
comidas solo si tienen componentes azucarados y no esta contraindicado por
su médico, pero ¢Qué mas?iComo pueden contrarrestar sus efectos adversos?

No es un término adecuado. Recuerden que la enfermedad de caries es crdnica
y multifactorial que se manifiesta por lesiones de caries activas o inactivas, por
lo que siempre estamos viviendo con ella al tener constantes procesos de
desmineralizacidén y remineralizacion, solamente que cuando la
desmineralizacidn supera a la remineralizacidn se agudiza la enfermedad y se
activan las lesiones de caries o se forman otras nuevas. El termino correcto
seria una paciente con enfermedad de caries, o una paciente con lesiones de
caries activas

¢Qué procedimientos se realizaron? ¢ Qué se considera como necesario? ésolo
dolor? ¢ prevenciéon? érecuperar funcion? ¢ Estética? Solo indican que se
destaca la prevencion/educacién pero se esta dejando a la imaginacion del
lector los otros procedimientos y pasan a lo que realizaron 8 afios después.
Tienen que concretizar la informacién y no dejar nada a la interpretacién dado
que es un articulo cientifico que debe ser objetivo, conciso y preciso, mds aun si
es un reporte de un caso, el cual es interesante, ya que debe tener toda la
informacién posible

Es un dato importante, pero mds que saber cuantas veces se cepilla los dientes,
es mas relevante saber en qué momentos lo realiza. éSe cepilla los dientes
antes de dormir? Si consume tanta azucar, érealiza su higiene bucal antes de
dormir o se acuesta con restos de alimentos con azucares fermentables en la
boca?. Recuerden la importancia de la noche, lo qué ocurre con la saliva y el
medio oral al dormir, las variaciones de pH y el proceso de las lesiones de caries
en estas condiciones.

Sean cuidadosos con el lenguaje utilizado. Por lo que escriben se entiende que
porque ella consumia mucha azucar y no usaba hilo dental debian hacerle
destartrajes, profilaxis y aplicacién de fldor. Recuerden que parte de la
prevencion y promocion de la salud oral se incluyen los destartrajes y profilaxis,
los que deben hacerse de forma periddica para mantener la salud (3 meses, 6
meses, 8 meses, 9 meses, 12 meses, lo que se defina segun el perfil de riesgo
de cada paciente) para evitar la gingivitis y periodontitis. La aplicacién de fltor
no solamente se indica por su dieta o habitos de higiene, recuerden que la
enfermedad de caries es multifactorial y la paciente tiene una patologia de
base, consume medicamentos que afectan al entorno bucal entonces la
aplicacién de fldor no esta solamente justificada por su dieta cariogénica y no
uso de hilo dental. Corrijan esa redaccion porque no estd adecuada.

En este nuevo control ¢ Qué otra accién le realizaron a la paciente? ¢Solamente
las exodoncias y PPR? ¢ Hubo acciones preventivas (fltor, sellantes, instruccién
de higiene y dieta, etc)? ¢ Hubo otro tratamiento? (Evaluacién y tratamiento
periodontal, profilaxis, restauraciones directas o indirectas). Al no usar hilo
dental ¢Realizaron examen radiografico con radiografias Bite Wing? éTenian
radiografias de afios anteriores para comparar la evolucion de posibles lesiones
de caries interproximales?, etc.



14. Qué esquema de controles le dieron? ¢Cada 3 meses, 6 meses, 12 meses? ¢Lo
definieron en base a una evaluacién de riesgo o de forma pre establecida? ¢Si
fue en base a evaluacion de riesgo fue subjetiva o utilizaron alguna
herramienta objetiva en base a riesgo cariogénico o periodontal (Cariogram,
Cambra, Periodontal Risk Assesment (PRA), La valoracion de riesgo periodontal
de Lang y Tonetti; este riesgo lo analizaron en base a una toma de decisiones
como ICCMS u otra)?

15. En la discusion hacen bien en abordar el problema de la dieta, pero también
deben abordar el problema de la higiene y la sinergia entre estos dos
elementos mas el consumo de medicamentos que tienen implicancias en su
salud bucal, agravando alin mas su condicion. En base a esto, deben
profundizar sobre la importancia de controles periddicos, uso de instrumentos
accesorios (cepillos eléctricos (qué cepillo eléctrico podria ser mas
recomendado uno con movimientos sonicos, oscilantes, rotacionales, contra
rotacionales, etc., ya que no todos son igual de efectivos), irrigadores,
dentifricos con mayor contenido de fldor (2500 o 5000ppmF), proponer la
posible utilidad de dentifricos con ACP-CCP, colutorios fluorados, esquemas de
aplicacion de fluor topico cada 3 o 6 meses, usos de fllor tépico puro (NaF) o
utilizar las formulaciones de fltor tépico que incluyen ACP o TCP, etc. También
pueden discutir sobre la indicacién (o quizas no lo hicieron durante la atencion
lo cual también es importante discutirlo) y la efectividad del uso de irrigadores,
superfloss o interprox cuando le realizaron los cantilevers ya que eso pudo
haber disminuido o evitado la acumulaciéon de detritus, placa bacteriana y su
infiltracion.

16. Es un aspecto importante, pero también podrian invitar a que se realicen
estudios en poblaciones mas grandes o que se generen series de casos con
caracteristicas similares a este estudio para generar mejores protocolos que
busquen superar las dificultades que presentan estos pacientes en busqueda
de su beneficio, recuperando y manteniendo su salud oral y sistémica.Corregir
las referencias, el nombre de la revista deben abreviarlo segin Index Medicus
(http:// www.ncbi.nlm.nih.gov/nImcatalog/journals). Ver las guias al autor
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