Zucie gumy - przyjemne z pozytecznym
(Higienistka Stomatologiczna 1999, 1, 18-20)

Préchnica jest chorobg spowodowang przez zespdt czynnikéw ogdlnych i
miejscowych, w ktorej dominujgcg role odgrywa dziatanie mikroorganizmow i cukru na zab.
Kazdy positek, kazdy nawet kes pokarmowy zawierajgcy weglowodany, dostarcza bakteriom
ptytki nazebnej energii pozwalajacej im na rozmnazanie i zapoczatkowanie przemian
metabolicznych, ktérych efektem jest produkcja kwaséw. Nastepuje wtedy obnizenie pH $liny
i ptytki do warunkéw ponizej 5,5. Sprzyja ono utracie sktadnikédw mineralnych, zwtaszcza
wapnia i fosforu, z powierzchni szkliwa. Powtarzajgce sie ataki kwasu powoduja, iz
powierzchnia szkliwa staje sie porowata, a to zapoczatkowuje powstanie ubytku
prochnicowego. Takie obnizone pH pozostaje na poziomie prochnicotwérczym nawet przez
ponad 30 minut po positku zanim $lina je zbuforuje do wartosci neutralnej. W procesie tym
istotny wptyw ma zaréwno ilos¢ jak i jakos¢ wydzielanej sliny oraz jej zdolno$ci buforowe, na
ktore sktadajg sie dwuweglany, fosforany i biatka. Stwierdzono znamienng korelacje miedzy
iloscig wydzielanej sliny i jej zdolnoscig buforowg a aktywnoscig prochnicy. Poza tym slina
przyspiesza oczyszczanie jamy ustnej z luznych resztek pokarmowych, a jej sktadniki
mineralne biorg udziat w hamowaniu demineralizacji i uftatwiajg remineralizacje drobnych
uszkodzenh szkliwa. Trzeba zaznaczy¢, ze obnizenie pH $liny nastepuje nie tylko po spozyciu
stodyczy, ale w ogdle po kazdym positku. Oprocz cukierkow, czekolad i ciastek, réwniez
wiele innych produktéw zawiera naturalne weglowodany. Jest to tzw. cukier ukryty. Poza
tym, niektére pokarmy sg juz same w sobie kwasne, np. owoce (jabtka, agrest, cytryny,
pomarancze itp.), kiszona kapusta i ogoérki, marynaty. Niebezpiecznie obniza¢ pH moga
takze pewne napoje, a szczegodlnie soki owocowe. Wykres krzywej zmian pH sliny po
positkach znany jest powszechnie choc¢by z telewizyjnych reklam.

Przeptyw $liny mozna zwiekszy¢ podczas ruchéw zuchwy. Glownym
mechanizmem wywotujacym zwiekszone wytwarzanie $liny jest intensywne zucie. W celach
diagnostycznych (oznaczanie szybkosci wydzielania $liny, pojemnosci buforowej) stosuje sie
stymulacje sekrecji $liny przez zucie parafiny. Innym, mniej istotnym, ale powszechnie
znanym takim bodzcem jest np. widok lub nawet sama mys| o wyciskaniu soku z cytryny.
Najtatwiej jest pobudza¢ wytwarzanie sliny po prostu przez zucie gumy. Witasnie zucie gum,
a szczegolnie gum bez cukru, zostato uznane przez stomatologow na catym Swiecie za
bardzo skuteczny i prosty sposéb profilaktyczny w walce z prochnicg zebow.

Obecnie zaleca sie zucie gumy przez okoto 20 minut bezposrednio po posit-
kach. Pobudza ono wydzielanie $liny, przez co zwigksza sie jej ilos¢ w jamie ustnej nawet
kilkakrotnie (od 3 do 6 razy). Juz po pierwszej minucie zucia nastepuje wzmozony slinotok, a
w nastepnych minutach, Slinotok wzrasta, by po mniej wiecej 20-30 minutach ustabilizowaé

sie. Dalsze zucie, przez kilka godzin, powoduje znaczny spadek $linotoku jako objaw



zmeczenia gruczotow wydzielniczych. Wieksza ilos¢ Sliny i - co sie z tym wigze - mniejsza
jej gestos¢ pomagajg w samooczyszczaniu zebdw i przestrzeni miedzyzebowych oraz roz-
cienczaniu sktadnikéw pokarmowych. Pewng role odgrywa tez mechaniczne dziatanie samej
gumy, ktéra podczas zucia wciskana jest w miejsca retencyjne i przestrzenie miedzyzebowe,
a nastepnie odrywana, wywotujgc efekt ssania i rozluzniania przez to resztek pokarmowych,
wymywanych juz tatwiej przez $line. Wraz ze wzrostem przeptywu $liny, zwieksza sie zawar-
tos¢ laktoperoksydazy — naturalnego czynnika obronnego S$liny, wzrastajg réwniez jej
zdolnosci buforowe zwigzane przede wszystkim z wiekszg iloscig dwuweglanéw. W wyniku
tego nastepuje szybkie neutralizowanie kwaséw wytwarzajgcych sie po kazdym positku, a
pH sliny nie spada do wartosci krytycznych, przy ktérych dochodzi do demineralizacji szkliwa
lub osigga je na bardzo krétko. Niektére gumy (v6) zawierajg juz w swoim sktadzie
wodoroweglan sodu, ktory odgrywa gtéwng role w zobojetnianiu kwaséw w ptytce nazebnej.
Systematyczne zucie gumy bez cukru wplywa na state - réwniez poza okresem Zzucia -
utrzymywanie sie wyzszego pH sliny. Stymulowanie wydzielania sliny ma wplyw na
rownowage miedzy demineralizacjg i remineralizacjg, i to nie tylko na skutek zmniejszenia
czasu trwania demineralizacji spowodowanej zmiang wartosci pH w ptytce, ale tez w wyniku
zwiekszenia zdolnosci do ponownej mineralizacji. Slina stymulowana zuciem zawiera
bowiem wiekszg ilos¢ jonow wapnia, fosforu oraz hydroksylowych.

Omdéwione powyzej korzystne dziatanie gumy do zucia zwigzane jest przede
wszystkim ze stymulacjg wydzielania $liny. Zdecydowanie lepiej jest, jesli guma nie zawiera
w swoim sktadzie cukru, ale te z cukrem w taki sam sposob wptywajg na sekrecje sliny.
Zucie gumy z zawarto$cig sacharozy prowadzi, tak samo jak spozycie cukierka czy ciastka,
w pierwszym etapie do zakwaszenia srodowiska jamy ustnej. Wytworzone kwasy sg jednak
dos¢ szybko neutralizowane przez wydzielajaca sie podczas zucia w nadmiarze S$line.
Wzmozony slinotok powoduje, ze wydzielajacy sie z gumy cukier stosunkowo szybko jest
rozpuszczany i wyptukiwany i po okoto 10-12 minutach stodki smak zanika. A wiec czesc¢
tych pozytywnych oddziatywanh jest niepotrzebnie tracona na zniwelowanie niekorzystnego
wptywu cukru pochodzgcego z samej gumy Zdecydowanie niekorzystne bytoby tez zbyt
krotkie zucie gumy. Moze nie by¢ ono wystarczajgce do wywotania powrotu pH $liny do
wartosci neutralnych, a nawet moze ponownie spasc¢ do poziomu niebezpiecznie kwasnego.
Zucie gumy z cukrem przez krotki czas jest rbwnoznaczne z przeptukaniem ust roztworem
sacharozy i moze przyczyni¢ sie do nasilenia procesu proéchnicowego. Szanujgcy sie
producenci wytwarzajg wiec gumy bez zawartosci prochnicotworczych weglowodandw.
Najbardziej znane z nich sg: Orbit i Stimorol. Cukry zastgpione sg w nich innymi sub-
stancjami stodzacymi.

Najczeéciej stosowanymi substytutami cukru w gumach sg sorbitol i ksylitol.
Sorbitol jest alkoholem szesSciowodorotlenowym. Stosowany jest jako stodzik w wielu

produktach. Uwazany jest za $rodek nieprochnicotworczy. Po przeptukaniu jamy ustnej 50%



roztworem sorbitolu, obnizenie pH $liny jest bardzo nieznaczne. Zbadano, ze spozywanie
produktow stodzonych sorbitolem daje mniejszy przyrost ubytkdéw préchnicowych i wolniejsze
tempo odktadania ptytki nazebnej niz ma to miejsce w przypadku sacharozy. Ksylitol jest
substytutem cukru wystepujacym naturalnie w jagodach, owocach, jarzynach i grzybach. Na
skale przemystowg uzyskiwany jest z rozdrobnionych widkiem brzozy. Jest on alkoholem o
pieciu atomach wegla. Mechanizm dziatania ksylitolu jest wielokierunkowy. Nie jest on
substratem metabolicznym dla zdecydowanej wigkszosci mikroorganizméw jamy ustnej, w
tym Streptococcus mutans. Ksylitol hamuje wzrost bakterii i uposledza ich metabolizm, a
takze potrafi hamowa¢ proces fermentacji. Zapewnia przez to wyzszy poziom pH w jamie
ustnej. Opisywano réwniez redukcje liczby bakterii w ptytce nazebnej oraz wptyw na wzrost
wydzielania i zmiane skfadu sliny. Zastosowanie ksylitolu w profilaktyce prochnicy jest wiec z
wielu wzgledow bardzo korzystne. Gumg zawierajacg w 100% ksylitol jest KsyliFresh
Professional. Badania wykazaly, ze codzienne Zzucie gumy stodzonej sorbitolem Iub
ksylitolem przez osoby w réznym wieku, daje redukcje préchnicy od 37 do 39%.

Co jeszcze mozna doda¢ do gumy do zucia? Oczywiscie fluor. Guma taka
dostepna jest na rynku w formie tabletek do zucia Fluogum. Zawiera ona 0,250 mg NaF.
Podczas zucia nastepuje powolne uwalnianie jonoéw fluorkowych do sliny, wraz z ktérg
dociera on do wszystkich powierzchni zebéw. Gumy do zucia mozna wykorzysta¢ rowniez
jako $rodek wspomagajacy wybielanie zebéw. Tego rodzaju guma jest Yotuel.

Wszystkie te pozytywne aspekty zucia gumy odnoszg sie do profilaktycznego
jej zastosowania - zaraz po positku, przez ok. 20 minut. Istnieje jednak ryzyko przejscia tego
zwyczaju w nawyk. Nawykowe Zucie gumy stwarza niebezpieczenstwo rozwoju wad zgryzu i
schorzen stawu skroniowo-zuchwowego. Trzeba o tym pamietac i przed tym przestrzegaé.
Dtugotrwate, szczegdlnie jednostronne zucie zaburza réwnomiernos¢ rozwoju szczek. U
dzieci zujacych gume zaobserwowaC mozna nieprawidtowg funkcje jezyka. Przyczyng
znieksztatcen moze by¢ réwniez wydmuchiwanie “balonéw”. Aby to wykona¢, dziecko
naciska mocno jezykiem na gume, przesuwajac jg wielokrotnie wzdtuz przedniego odcinka
podniebienia i wyrostka zebodotowego oraz zebdéw. Wynikiem tego moga by¢ wady z grupy
tytozgryzow (catkowity, rzekomy) z protruzjg siekaczy.

Samo zucie gum, nie zwigzane z przyjmowaniem positkow, jest niekorzystne
dla przewodu pokarmowego. Czynnos¢é btony sluzowej zotgdka wzmaga sie bowiem wraz z
rozpoczeciem zucia, nie nastepuje jednak moment potykania, gdyz guma pozostaje w jamie
ustnej. Ten “jatowy bieg” zotadka jest dla niego szkodliwy, co po pewnym czasie objawia sie
w postaci roznych dolegliwosci catego przewodu pokarmowego.

Warto réwniez zwréci¢ uwage, ze zucie gumy pomaga zwalczac stres i
roztadowac napiecie. W przeprowadzonych badaniach wykazano, ze wykonywane podczas
zucia ruchy szczeki i zuchwy dziatajg odprezajgco, a takze poprawiajg zdolnos¢ koncentracii.

Dzieki tym cechom, Zzucie gumy zalecane jest m.in. kierowcom, zwtaszcza gdy majg do



pokonania dlugie trasy, a takze np. studentom przygotowujacym sie do egzamindw.
Relaksacyjny wptyw gumy utatwia tez zerwanie z natogiem palenia.

Zdajgc sobie sprawe ze wszystkich zalet i kontrowersji, powinnidmy jednak
propagowac profilaktyczne zycie gumy. Oprocz wczesniej wymienionych korzysci, daje ona -
co tez istotne - dtugotrwate poczucie Swiezosci i czystosci, likwiduje nieprzyjemne uczucie
suchosci w ustach. Mozna wykorzystac je jako dodatkowg, pomocniczg metode profilaktyki
préchnicy i choréb przyzebia. Daje ono szanse na poprawe stanu uzebienia w naszych
polskich warunkach, gdzie spozycie cukru jest wysokie, higiena jamy ustnej -
niedostateczna, a dziatalnos¢ profilaktyczna w wielu rejonach podupada. Mozna zacheca¢
do zucia gumy, gdy po jedzeniu nie ma mozliwos$ci mechanicznego oczyszczenia zebdéw, a
szczegolnie wsrod dzieci i mtodziezy, ktérzy na pewno chetniej siegng po gume niz szczo-
teczke do zebdw. Wskazane jest zalecanie zycia gumy pacjentom z wysokim ryzykiem
prochnicy, z zaburzeniami wydzielania $liny, wystepujacymi np. wskutek choréb slinianek, po
naswietlaniach, u palaczy papieroséw oraz u 0séb w podesztym wieku. Zucie gumy po
positkach moze stanowi¢ rzadkie w naszych czasach potagczenie przyjemnego z

pozytecznym.
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