
QUADRO CLINICO 
dell’IPOSALIVAZIONE e 
della BOCCA SECCA 

La saliva è fondamentale per molti aspetti 
della salute del paziente, come masticazione, 
preparazione del bolo alimentare, deglutizione, 
difesa di denti e mucose, controllo del biofilm 
orale e percezione dei sapori.

L’iposalivazione, ovvero la riduzione della produ-
zione della saliva, di grado lieve o moderato, può 
portare ad una riduzione delle difese a livello loca-
le con conseguente aumento del rischio di carie, 
fallimenti precoci dei restauri dentali e difficoltà 
a mantenere le gengive in buono stato prive di 
infiammazioni.
I fattori difensivi contenuti nella saliva non riesco-
no a garantire un’azione efficace contro placca e 
batteri se il flusso salivare si riduce. Maggiore è 
la riduzione del flusso, maggiore è l’incidenza dei 
sintomi descritti. Con la bocca asciutta aumentano 
i disturbi, per lo sfregamento dei tessuti duri den-
tali e la riduzione della protezione delle mucose.

CAUSE della BOCCA SECCA

Tra le principali cause della bocca secca, alcune 
hanno un’origine iatrogena, ovvero dovuta a tera-
pie mediche o farmacologiche (circa 500 farmaci, 
infatti possono ridurre la secrezione di saliva), 
altre sono legate a patologie che direttamente o 
indirettamente coinvolgono la funzionalità delle 
ghiandole salivari, a cui si aggiungono i trattamen-
ti oncologici chemioterapici e radioterapici. 

Le principali condizioni mediche e patologie che 
possono influire sulla secrezione salivare sono: 
• Diabete
• Ansia e depressione
• Fibrosi cistica
• Ipertiroidismo
• Parotiti croniche
• Scialoadeniti,
• Sindrome di Sjögren
• Sarcoidosi
• Infezioni da Hiv e Hcv
• Gravi nefropatie
• Gravi disidratazioni

CONSEGUENZE cliniche dell’IPOSALI-
VAZIONE e della BOCCA SECCA

La riduzione o l’assenza della salivazione porta 
a conseguenze cliniche come:
•	Aumentata frequenza di lesioni cariose in parti-

colare della zona cervicale degli elementi denta-
ri, soprattutto negli anziani.

•	Aumentato rischio di gengivite e malattie paro-
dontali

•	Disfagia (difficoltà alla deglutizione)
•	Disgeusia (alterazione della percezione dei sapori)
•	Predisposizione alle infezioni da candida e altri 

microrganismi opportunisti
•	Bruciore alla mucosa orale
•	Secchezza e ragadi delle labbra
•	Gonfiore delle ghiandole salivari

Il trattamento di iposalivazione e bocca asciutta 
ha come obiettivo la riduzione della sensazione 
di secchezza, la protezione dai fenomeni irritativi 
della mucosa e dall’aumento della cariorecetti-
vità. A questo scopo vengono impiegati prodotti 
umettanti, prodotti idratanti e sostituti salivari 
per ottenere un’azione protettiva delle mucose 
orali e ridurre significativamente la sensazione di 
secchezza. 

I prodotti della linea CURASEPT DRYMOUTH 
grazie alla formula arricchita con MHS (Mouth 
Hydration System), un mix equilibrato di sostanze 
idratanti, donano una immediata e prolungata 
sensazione di benessere al cavo orale. L’azione 
sinergica tra elementi già presenti nella naturale 
composizione della saliva e agenti antiplacca 
favorisce la protezione del cavo orale, riducendo 
il rischio di carie e stimolando l’idratazione delle 
mucose orali.

I prodotti CURASEPT DRYMOUTH inoltre hanno un 
gusto delicato, non irritano la mucosa orale e sono 
appositamente studiati per un uso quotidiano. 

COLLUTORIO flacone da 500 ml
 

Il collutorio favorisce un’immediata e duratura sen-
sazione di benessere, grazie all’azione sinergica di 
sostanze idratanti e di sostanze filmanti, atte ad 
avvolgere e proteggere la mucosa orale indebolita 
e particolarmente sensibile.
MODO D’USO Effettuare uno sciacquo per circa 
1 minuto utilizzando un cucchiaio o un tappo di 
prodotto non diluito (circa 10 ml). Per prolungare i 
benefici apportati dalla formulazione non mangiare 
o bere per almeno un’ora. Ripetere l’applicazione 
da 2 a 5 volte al giorno, preferibilmente dopo la nor-
male igiene orale. Il prodotto è per uso quotidiano. 
Se ne consiglia l’uso in abbinamento al dentifricio, 
gel e spray Drymouth. Per adulti e bambini a partire 
dai 7 anni.
AVVERTENZE • Non deglutire-uso esterno • Tenere 
lontano dalla portata dei bambini • Tenere al riparo 
da fonti di luce e calore • Dopo l’uso non disperdere 
il contenitore nell’ambiente • Non utilizzare in caso 
di ipersensibilità o allergia a uno o più componenti.

DENTIFRICIO tubo da 75 ml 

Il dentifricio, grazie alla presenza di agenti anti-
placca e del Fluoro, favorisce la protezione del 
cavo orale, riducendo il rischio di carie e proteg-
gendo le mucose da agenti batterici.
MODO D’USO Utilizzare prodotto quotidianamen-
te, almeno due volte al giorno, con uno spazzolino 
CURASEPT SOFT. Per prolungare i benefici appor-
tati dalla formulazione si consiglia di non mangiare 
o bere per almeno un’ora. Si consiglia l’abbina-
mento con il collutorio, il gel e lo spray Curasept 
Drymouth. Per adulti e bambini a partire dai 7 anni.
AVVERTENZE • Non deglutire-uso esterno • Con-
tiene 1450 ppm F-, il prodotto può essere usato 
solo da persone adulte • Tenere lontano dalla por-
tata dei bambini • Tenere al riparo da fonti di luce 
e calore • Dopo l’uso non disperdere il contenitore 
nell’ambiente • Non utilizzare in caso di ipersensi-
bilità o allergia a uno o più componenti.

GEL tubo da 50 ml

Il gel, grazie alla presenza di sostanze filmanti e 
adesive, è particolarmente adatto per l’uso prima di 
andare a dormire, quando durante il sonno non ci si 

vuole svegliare di continuo con la necessità di bere.
MODO D’USO Applicare una piccola quantità di 
prodotto sulla lingua e su tutta la mucosa orale 
con un dito pulito o delicatamente con l’apposito 
spazzolino CURASEPT SOFT, preferibilmente prima 
di andare a dormire. Si consiglia l’abbinamento al 
collutorio e al dentifricio Drymouth. Per adulti e 
bambini a partire dai 3 anni.
AVVERTENZE • Non deglutire-uso esterno • 
Tenere lontano dalla portata dei bambini • Tenere 
al riparo da fonti di luce e calore • Dopo l’uso 
non disperdere il contenitore nell’ambiente • Non 
utilizzare in caso di ipersensibilità o allergia a uno 
o più componenti.

SPRAY flacone da 50 ml 

La formulazione in spray consente di alleviare i 
sintomi da secchezza orale in ogni momento, an-
che quando il collutorio risulta poco agevole: fuori 
casa, al lavoro, accanto al letto, durante conver-
sazioni e nelle situazioni in cui sarebbe difficile 
intervenire.
MODO D’USO Agitare lo spray. Effettuare 3 o 4 
spruzzi, sino a 10 volte nell’arco della giornata. Per 
prolungare i benefici si consiglia di non mangiare o 
bere per almeno un’ora. Si consiglia l’associazione 
collutorio, gel e dentifricio Curasept Drymouth. Per 
adulti e bambini a partire dai 3 anni.
AVVERTENZE • Non deglutire-uso esterno • 
Tenere lontano dalla portata dei bambini • Tenere 
al riparo da fonti di luce e calore • Dopo l’uso 
non disperdere il contenitore nell’ambiente • Non 
utilizzare in caso di ipersensibilità o allergia a uno 
o più componenti.

La linea di CURASEPT per la bocca secca 
comprende anche un Integratore alimentare a 
base di Vitamina E e D. 

Confezione da 30 cpr.

Per maggiori informazioni visita il sito 
www.curasept.it
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