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TEAFOGYASZTAS A FOGORYASTUPOMANYI KUTATASOK THAKREBEN
PROF. BOROS ILDIKO

Osszefoglalas: A folyadékfogyasztisban a vilagon, az ivovizet kovetve, a tea all a népszeriiségi lista masodik
helyén. A modern életstilusbol adodik, hogy a teafogyasztas novekszik. Sokan a jeges és instant
teakészitményekre ma mar iditéitalként tekintenek. A teafogyasztast napjainkban egészségesnek tartjak, annak
szamos ¢és ismert egészségvedd hatasa miatt. A feldolgozasi eljaras alapjan harom f6 csoportja kiilonithetd el a
teaknak: fekete tea, zold tea és az oolong tea. A tea igen sokféle hatéanyagot tartalmaz. A teafogyasztas
altalaban a fog kemény- és lagyszoveteire és a szajnyalkahartydra nézve eldnyos hatasu, de fogaszati
szempontbol kedvezdtlen, karos hatasokrol is beszamoltak. A teak fogszuvasodast gatld hatasaban elsdsorban a
polifenolok és a fluorid jatszik szerepet. Emellett a polifenolok a fogdgy gyulladast és a szajliregi rak
kialakuldsat is gatoljak, tovabba hatékonyak az oralis leukoplakia és a halitosis (szajszag) kezelésében. A
teafogyasztas lehetséges karos kovetkezményei kozott a fog fluordzis, a dentalis erozid (fog kopas) és a fogak
elszinez6dése érdemel emlitést. A modern teakészitmények savas jellege ¢€s a dentdlis erozid kozott szoros
Osszefiiggés mutathato ki.
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Bevezetés

Teat vilagszerte, minden életkorban, ambar kiilonb6z6 mdodon és gyakorisdggal fogyasztanak.
Ennek els6sorban kultikus és taplalkozas-¢lettani okai vannak. A modern vilag polgarai ma
mar a tradiciondlis tedzds helyett egyre inkabb a természetes alapanyagokbol késziilt és
egészségesnek tartott olcsd, gazdasagosan, gyorsan €s egyszerlien elkészithetd, tasakos vagy
instant teakészitményeket, vagy az Uditéitalok soraba avanzsalt jeges teakat részesitik
elényben. A fogyasztoi tdrsadalom minden olyanra szivesen aldoz ugyanis, amirdl azt hallja,
hogy az kiilonleges, élvezetes, kellemes, divatos, Ujszerli — s6t mindezek mellett — az még az
egészségének a megdrzését is szolgalja. Teszi ezt anélkiil, hogy tudatos fogyasztoként, a
fogyasztott termék értékes, kedvezd biologiai hatdsaival, illetve korlataival tisztadban lenne, s a
tobb évezredes tavol-keleti teazasi szertartasok nyujtotta élményekre sincs sokszor sem
igénye, sem ideje. Tény viszont, hogy napjainkban a folyadékpotlas tekintetében, az ivoviz
utan a teafogyasztas all a vilagranglista masodik helyén. Ez a teakereskedelem rohamos
itemli novekedésével, a fogyasztasi szokdsok megvaltozasaval, és sajnos azzal is
Osszefiiggésbe hozhatd, hogy bolygonk lakossaganak csaknem egy hatoda, 1,1 milliard ember
nem jut megfeleld mindségli ivovizhez, s ezért sokan a forralt viz elfogyaszthatosaga
érdekében, kényszerliségbdl isznak teat.

1.abra: Camellia sinensis
Fig.1: Camellia sinensis

A tedknak altalaban harom 0 tipusat szokds megkiilonboztetni feldolgozasuk alapjan: fekete
(fermentalt), zold (nem fermentalt) és a részlegesen fermentalt (oolong) teat (1). A
vilagpiacon a fekete tedkbol forgalmazzak a legtobbet (76-78%), a zold tea kereskedelmi
részesedése mintegy 20% ¢€s a fennmarado6 2% jut az oolong teéra (2). A fekete tea elsGsorban
Européban, Eszak-Amerikaban és Eszak Afrikaban, a zold tea Azsidban, az oolong tea
Kindban ¢és Tajvanon népszerii. Hazankban szintén a fekete tea fogyasztasa a legelterjedtebb,
jollehet az utdbbi években nemzetkdzi és hazai viszonylatban egyarant jelentdsen boviilt a
z01d tedk kinalata és azok kereslete is.

A kereskedelmi forgalomban szalas teat (teafll), tasakos (filteres) teat, instant, és - mint
fogyasztasra kész terméket - jeges (ice) tedkat (palackos vagy dobozos kiszerelésben)
vasarolhatunk. Az egyes termékek élvezeti €s biologiai értékét, Osszetételét, valamint a
beldliik elkészitett ital kiillemét szamos tényez6 befolyasolhatja:
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1. a foldrajzi kornyezet (a termesztés helye, pl. Kina, India, Indonézia, Sri Lanka,

Tajvan, Japan, Kenya stb.)

a sziliretelés modja (kézi vagy gépi)

a levelek mindsége (korai, friss hajtas ill. 6regebb levelek)

a feldolgozasi modszer (fermentélas vagy annak mell6zése)

a kiszerelési forma

az infuzidhoz felhasznalt folyadékmennyiség

az aztatasi/infuzios id6

hogy a teat adalékanyagokkal egyiitt (pl. tej, cukor, citromlé stb.), vagy anélkiil
fogyasztjak (3, 4).

A teakban rendkiviil sokféle kémiai komponens fordul eld: a novényvilagban altalanosan
elterjedt flavonoidok koziil a catechinek, a quercetin, kaempferol, rutin, ill. azok glikozilalt
szarmazékai, illetve a fekete tedkban domindns, a catechinek oxidacidjabol képzddo,
teaflavinok ¢és tearubiginek, anthocianidinek (a tea pigmentald hatasaért felelsek),
proanthociadininek. Tovabba koffein, theobromin, theofillin, aminosavak (teanin), szerves
savak (pl. galluszsav), szénhidratok, fehérjék, illo anyagok, fluorid, asvanyi anyagok. Ezek
mellett karotinoidokat, tokoferolt, aszkorbinsavat és egyéb fitokemikaliakat is kimutattak (5,
6, 7). Mivel az egyes flavonoidok mennyisége a tedkban valtozod és azok csak specidlis
modszerekkel izoldlhatok, azokat leggyakrabban a koézleményekben polifenolok néven
emlitik.

Nk wN

A teafogyasztas fogaszati vonatkozasai

A teafogyasztas kedvezd, altaldnos egészségiigyi hatasairdl az elmult évtizedekben szdmos
publikdcié és Osszefoglald jelent meg. Ezek targyalasatol most eltekintve, célszerli
megvizsgalni és csoportositani azokat az adatokat, amelyeket a tea fogaszati hatasaira
vonatkozoan kozoltek. Ha feltessziik azt a kérdést, hogy fogaszati szempontbol elényds-€
avagy karos a rendszeres teafogyasztas, arra nem adhatd egyértelmii és vilagos valasz. A
tedzasnak — amint minden egyéb természetes élelmiszer elfogyasztasanak — a szajiiregben is
lehetnek kedvezd és nemkivénatos hatasai. Ezért sziikséges, hogy a rendelkezésre allo
korszerli és tudomanyos vizsgalatokra épiild adatokat két f6 csoportra bontsuk és a kozolt
eredményeket ennek megfelelden targyaljuk.

A./ A teafogyasztas elonyos hatdsai a szdjiiregben

A rendszeres teafogyasztis fogaszati szempontbdl kedvezd hatasait szdmos tudomanyos
vizsgalat bizonyitja. A téma iranti érdekl6dést nem csak a publikaciok szambeli novekedése
és a teakereskedelem nagymértékii fokozodasa jelzi, hanem azt a fog- és szajapolasi
termékeket eldallito és forgalmazd cégek, valamint a civil tarsadalom is egyre ndvekvod
figyelemmel kiséri. Kiemelendd, hogy a kutatdsok ma mar féleg tiszta, adalékanyagoktol
mentes teakészitményekkel folynak, vagy a teabol kivont és pontosan beazonosithatd
komponensek vizsgalatara iranyulnak.

1. A tea fogszuvasodast (dentalis caries) gatlo hatasa

A fogszuvasodas kialakuldsaban alapvetdéen a szajiiregi flora, a fogak és a taplalkozasi
tényezOk kdlcsonhatasa a meghatarozo és a korfolyamat a kovetkezd szakaszokra oszthato:

cukor és cariogen baktériumok (pl. Streptococcus mutans, S. sobrinus, Lactobacillusok,
Actinomyces) jelenlétében, enzimatikus hatasra olyan strukttra képzodik, ami a kérokozokat a
fogak felszinéhez koti, a korokozok felszaporodnak és kialakul a foglepedék (dentalis plakk),
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amiben a szénhidratok bontdsa révén, folyamatosan sav képzddik, és savhatasra a fogzomanc
asvanyi anyagai kioldédnak (demineralizacio).

A tea anticariogen hatasaban a tea OsszetevOi koziil kettOnek a szerepe meghatarozo: a
polifenoloké és a fluorid ioné. Ezek el6forduldsi ardnya a tea hatékonysagat nagymértékben
befolyasolja.

a./ Polifenolok

Kémiai értelemben a fekete és a zold tea kozotti fO kiilonbség az, hogy a zdld tedban a
polifenolok csoportjabol dominansak a kisebb molekulasulyu polifenolok (catechinek), mig a
fekete tedban ezek kisebb koncentracioban vannak jelen, de egyuttal abban nagyobb
molekulastlyt polifenolok (pl. theaflavinok) is eléfordulnak. A zdld tea és az oolong tea
anticariogén hatasat alatamaszt6 szamos, in vitro, in vivo allatkisérletes és human vizsgalat
adatai mellett, a fekete tea hatékonysagat is igazoltak (8, 9).

A tea polifenoljai direkt baktericid hatdsuk mellett a carieses koérfolyamat mindharom
szakaszat elonyOsen befolyasolhatjak. Kimutattak, hogy - leginkabb a fekete tea - a bakterialis
tevékenység, valamint a nydlamilaz mikddésének gatlasa révén a keményitébontasabol eredd
szénhidratképzddés lehetdségét csokkenti (10). Ez a megfigyelés abbol a szempontbol
kiilondsen figyelemre méltd, mivel egyrészt a keményit6tartalmi kekszek és siitemények
fokozottan lepedékképzd hatdsuak (un. cariogen potenciallal rendelkeznek: hosszl ideig a
fogfelszinhez tapadva, mintegy folyamatos fermentabilis cukor-raktarként szolgéalnak),
masrészt pl. a keksz elrdgasaval az enzim a képzddott lepedékbe is bekertil, s ezért még a tea
elfogyasztasa utan is érvényesiilhet a polifenolok amildz gatl6 hatésa.

b./ Fluorid

A teaban 1évd fluorid fogszuvasodast gatlo hatdsat mar joval korabban igazoltdk és az
fontosabbnak és meggy6zobbnek tiinik a polifenolokéhoz képest (11).

A taplalék és az ivoviz mellett a tea az egyik legfontosabb fluoridforras. A talajbol és a
1égkorbdl felvett fluorid 98%-a a tealevelekben raktarozodik. Atlagosan 100-430 mg fluorid
van egy kilogramm zold illetve fekete teaban. Minél Oregebb azonban a levél és minél
kozelebb van az a talajfelszinhez, anndl jobban felhalmozddik benne a fluorid (12). Optimalis
mértékli fluoribevitel a fogak fejlodési szakaszaban a savhatdsnak joval ellenallobb
zomancszerkezet kialakuldsat eredményezi (a fluorid un. szisztémds hatdsa), mig a
szgjiregben, a nydlban ¢és a foglepedékben teafogyasztaskor megemelkedd
fluoridkoncentracio (lokélis fluoridhatds) a teljes ¢élet folyaman (tehat nem csak
kisgyermekkorban, hanem barmilyen életkorban) csokkenteni képes a fogzomanc savhatasra
bekovetkezd oldodasat, illetve eldsegiteni a remineralizacidt, azaz a folyamat visszaforditasat
(13, 14).

Az irodalmi adatok szerint a valodi teakészitményekben 0.7--6.1 mg/L fluorid
koncentracio6 mérheté (15). Ezt azonban, mint arra mar utaltunk, szdmos koriilmény
befolyasolja. A zold teak fozetében atlagosan kisebb fluorid koncentracié mérhetd, mint a
fekete teakéban (16).

Emlitésre érdemes, hogy az un. gyogyteak és a gyiimolcsbol késziilt teak nem tartoznak ebbe
a csoportba. Ezek nem valodi tedbol késziilnek, igy azokban nem fordul eld jelentds
mennyiségben fluorid (17).

Sajat vizsgalatainkban a kiilonb6zd, hazankban kedvelt tasakos tedkbol késziilt fozetek

fluoridkoncentracioja 0.96 - 2.88 mg/L kozott valtozott. Néhany dobozos ice tea esetében 0-
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-0.99 mg/L kozotti fluoridkoncentraciot mértiink. Ez utobbi eltérések azzal voltak
magyarazhatok, hogy az azonos markanevii egyik jeges teaban — a gyarto jelzése szerint -
alapanyagként fekete tedt, mig a masikban csipkebogyd és hibiszkusz keveréke (azaz
gyogytea) keriilt felhasznalasra a gyartasi technologia soran (18).

Mas szerz6k fogyasztasra kész ice teakban 0.66-1.65 mg/L-es koncentraciot illetve instant
teakészitményekben 0.04-1.21 mg/L fluoridkoncentraciot mértek (16). Altalaban a tasakos és
poritott fekete teakbol késziilt fézetekben mérhetd fokozott fluridkoncentracid, mivel ezeket a
kevésbé jo mindségli €s a legmagasabb fluoridtartalmu levelekbdl készitik és az aztatasi 1d6
soran ezekbdl képes a legtdbb fluorid kioldodni (15, 16).

2./ A teafogyasztas egyéb elonyos hatasai a szajiiregben

Bér jelenleg még nincsenek meggydz6 és tudomédnyosan kellden aldtdmasztott adatok, tobben
szamoltak be a teaban el6forduld polifenolok szdjiiregi carcinoma Kialakuldsat gatlo, a
szajrakra hajlamositd szajnyalkahartya elvaltozas (leukoplakia) gydgyuldsdat eldsegitd,
valamint a fogdgybetegség kialakulisiban meghatdrozo szerepet jdtszo baktériumok
szaporodasdt gatlo hatdasarodl is. A tea polifenolok in vitro és allatkisérletes vizsgalatok adatai
szerint gatoljak a szajiiregi carcinoma kialakulasat (19, 20). Oralis leukoplakias egyéneket tea
kivonattal kezelve, 6 honappal késObb a precancerosisos nyalkahdrtya elvaltozasok jelentds

crer

Azt is kozolték, hogy a zold tea catechinek lokalisan az inytasakba helyezve képesek a
tasakmélységet €s a Gram negativ patogén mikrobak aranyat csokkenteni és in vitro
baktericid hatast fejtenek ki a fogagygyulladasban szereplé (Porphyromonas gingivalis,
Prevotelldk) korokozokkal szemben (22). Tekintettel arra, hogy a fogak elvesztésének két 6
etiologiai faktora a dentélis caries €s a fogagybetegség, a széleskorti (25078 személyt magaba
foglalo), legljabb vizsgalatok meggydzden bizonyitjdk a Japanban népszerli zold tea
fogyasztasanak a foghianyok csékkentésében valo szerepét (23).

Tovabbi biztatdé eredményként konyvelheté el, hogy a tea polifenolok a halitosist
(szjszagot) okozd baktériumokra kifejtett hatdsuk révén a kéntartalmi metabolitok
képzddését gatolva a szajszagot is képesek hatékonyan mérsékelni (24). Tea kivonatot
tartalmazo ragdégumi elénydsen befolyasolja a fokhagyma (trimetil-amin, metil-merkaptan,
ammonia) valamint a dohdnyzas okozta kellemetlen leheletet is (25).

B./ A teafogyasztassal osszefiiggésbe hozhato karos hatasok
1. Dentalis fluorosis

Ha a szervezet fluorid ellatottsdga optimalis, akkor a fogazat épségben maradasara jo az esély.
Ugyanakkor, ha a fluoridbevitel barmilyen forrasbol, igy akar a gyakori és erds
teafogyasztasabol adodoan talzott mértékivé valik, az a fogzomanc karosodasat is
eredményezheti. 1997-ban k6zolt adatok szerint kinai gyermekek 52-84%-4anal, a legoregebb
tealevelekbdl késziild, ott divatos tea (un. brick tea) fogyasztisa kovetkeztében ez a stlyos
foku elvaltozas kimutathatd (26). A brick teaban ugyanis az atlagosnal joval magasabb a
fluoridkoncentracioé (27). Ezért az ebbdl késziilt ital kisgyermekkortdl kezd6do és rendszeres
fogyasztéasa jelentdés mértékben noveli a dentalis fluorosis kockazatat.

A dentalis fluorosis akkor alakul ki, ha a tej- illetve a maradofogak fejlédési szakaszaban
tartdsan magas a napi fluoridbevitel (28, 29). Az elvéltozasra jellemzd, hogy a fogzomanc
szerkezete karosodik, benne asvanyi-anyag hiany (hipomineralizacid) alakul ki. Az elvaltozas
klinikai képe a talfogyasztas mértékétdl, annak iddtartamatol és attol fligg, hogy az milyen
¢letkori szakaszban torténik. A legveszélyeztetettebbek a 6 éves kornal fiatalabb gyermekek.
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Enyhe foku karosodas csak un. kozmetikai fluorosist okoz, amire a fogzomanc felszinén
megjelend matt, fénytelen, krétafehér csikozottsag vagy foltozottsag hivja fel a figyelmet. Ez
leggyakrabban a maradd6 metsz6fogakon jelenik meg, mivel e fogak csirdinak az
allcsontokban val6 érési folyamata kb. a 2-3 éves korban zajlik, igy kiillondsen az 6vodaskoru
gyermekeknél kell a fluoridbevitel mértékét ellendrizni vagy korlatozni, hogy megel6zziik a
fluorosis kialakulasat. A kozmetikai fluorosis azonban, amint arra a megnevezés is utal, nem
csokkenti a fogzomanc kémiai hatdsokkal szembeni ellendllo képességét.

Sulyos foku fluorosisban viszont a fogzomanc pordzussa valik, mar enyhe mechanikai
terhelésre is letoredezik ¢és barndsan elszinezddik. Ez a koros folyamat kiterjedhet akar a
fogazat egészére is.

A dentdlis fluorosis gyakorisdga vilagszerte novekszik, amiben a fluoridban gazdag
¢lelmiszerek, italok és a fluoridos fogkrémek elterjedt haszndlata jatszik szerepet. Napjainkra
jellemz6, hogy az iskolaskornal fiatalabb gyermekek kétharmada, az als6 tagozatos
gyermekek 50%-a példaul egyaltalan nem iszik csapvizet. A népszeriiségi listat a
gylimoélcslevek, szénsavas Uiditok, teabol késziilt frissitok €s az dsvanyviz vezeti. Egyre tobb
kisgyermekes sziil6 is szivesen kinalja gyermekének ezeket cumisiivegbdl vagy cséros
palackokbol. A koran elkezdett fogmosas is noveli a fluoridfogyasztast, mivel a legtobb
fogkrém ma mar fluoridot tartalmaz, s abbdl egy jelentds hanyadot a kisgyermek - szandékai
ellenére is — lenyel, azaz elfogyaszt (30).

A fluorid tulfogyasztasnak tehat — kiilonosen kisgyermekek esetében — a rendszeres teaivas
az egyik rizikd tényezdje lehet. Fontos hangsulyozni, hogy a szalas tedkbol készitett tea
fluoridkoncentracidja altalaban alacsonyabb, mint a filteres fozeté. A tasakos teakbol készitett
erds tea literenként kb. 2—4 mg fluoridot tartalmazhat. A gylimolesbdl készitett és a gyogyteak
fluoridkoncentracidja elhanyagolhatd. Kiilonds dvatossagra elsdsorban az ice teak intenek.
Ezeket tditéitalként ma mar nem csak a nagy nyari melegben fogyasztjak. Egy
Németorszagban folytatott atfogd vizsgéalatban 33 jeges tea készitmény fluoridtartalmat
ellendrizték. A mintakban mért fluorid koncentracid széles tartomanyban, 0.08-3.35 mg/L
kozott valtozott (31). A csecsemd- €s kisgyermekkorban a gyakori tedztatas kovetkeztében
ezért konnyen atléphetjiik a adekvatnak tartott napi fluoridbevitel mértékét (0-6 honap: 0.01,
6-12 honap: 0.5, 1-3 év: 0.7, 4-8 év: 1.0, < 9 év: 2.0-3.8 mg F/nap), kiilonosen akkor, ha
egyéb ¢élelmiszerekbdl vagy a fluoridos fogrémmel tal korai életkorban torténd fogmosas
révén is bekeriil a gyermek szervezetébe fluorid (32). A felelés dontést megneheziti, hogy az
ilyen tipust uditéitalokon nem keriil feltlintetésre, hogy azokban milyen koncentraciéban
fordul el6 fluorid.

2. Fogerozio

A kiilonféle tedk jelentds eroziv hatasat is emliteni sziikséges. A tedk vegyhatasa altalaban
savas, aminek kovetkeztében a fogzomanc 4&svanyi anyagai kioldodhatnak. A fogerozid
Iényege a fog keményszovet vesztés, ami savhatdsra, de baktériumok kozremitkodése nélkiil
kovetkezik be és nem reparalodik. A szakirodalmi adatok alapjan gy tlinik, hogy a fekete tea
ebbdl a szempontbdl kevésbé veszélyes, mivel egyrészt nem tilzottan savas, masrészt néhany
tized masodperc leforgasa alatt, a szajliregben kialakuld savas hatds k6zombositédik (33). A
jeges tedk fogyasztasa azonban tovabbi veszélyt jelent a fogazat szdmara. Ezek a
készitmények ugyanis legtobbszor cukorral, citromlével vagy citromsavval izesitettek, vagyis
erésen savas hatastak. Igy azok cukortartalmuk révén a fogszuvasodast, savtartalmuk miatt
szaritott gyogynovények leveleibdl, azok bogyoibol, szaritott gylimolcsokkel (pl. narancs,
alma, citrom, feketeribizli stb.) és egyéb aromds anyagokkal készitett nem valddi
teak/tiditoitalok igen jelentds eroziv potenciallal birnak (35).



EGESZSEGTUDOMANY, LV. EVFOLYAM, 2011. 1. SZAM

3. A fogak elszinezdédése

A tedkban el6forduld szinezdanyagok kémiai Osszetételér6l ma még nincs pontos
informacionk. Kimutattdk azonban, hogy egyesek képesek a dentélis plakk vagy a fogzomanc
kristalyszerkezetében szereplé komponensekkel koélcsonhatasba 1épni, ami a fogak barnas
elszinezddését eredményezheti. Ez azonban valdszintileg a fogazat épségét nem veszélyezteto,
inkabb kozmetikai problémanak tiinik (33).

Epilogus

Az elézokben vazolt adatok Osszegzése alapjan a teafogyasztds szellemet és a fogaszati
egészséget is tamogatd kedvezd hatasainak kiaknazasa céljabol ajanlatos az alabbi
javaslatokat és észrevételeket figyelembe venni:

Szanjunk kelld 1dot és keressiink kikapcsolodasra alkalmas kornyezetet a tea
elfogyasztasara.

Tartsunk mértéket.

Legyiink igényesek arra, hogy mikor, és milyen tipusu teat fogyasztunk, iligyelve annak
mindségére is.

Az igazi teakedveldk egyéb adalékanyagoktdl mentes teat fogyasztanak.

A tedk fluoridtartalma felndttekre nézve fogaszati szempontbdl altaldban nem jelent
kockézatot, ugyanakkor a rendszeres teazassal nagyobb esélyt biztositunk maguknak

arra, hogy hosszi ideig ¢épségben tartsuk, illetve megtartsuk természetes
fogazatunkat.

Kisgyermekeknek bizonyos teafélekbdl csak alkalomszertien kinaljunk. Tartsuk szem
elétt, hogy sokszor a tulzott joakarat és gondoskodas is arthat azoknak, akiknek az
egeészsége érdekében sziiloként minden anyagi és erkdlcesi aldozat véllalasara készek
vagyunk.

Fogaszati szempontbdl a gyogytedk fogyasztasanak is lehetnek karos kdvetkezmeényei.
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TEA CANSUMPTION IN THE MIRROR OF BENTAL SCIENCE

Abstract: Tea is the most popular beverage in the world after water. The modern life-style tends to further
increase tea consumption by drinking tea in form of ice and instant tea preparations as soft drinks. Tea is now
viewed as a healthy drink with several health promoting properties. Depending on the manufactoring process,
teas are classified into three major types: black tea, green tea and oolong tea. Tea has a complex composition and
its consumption is also associated with a number of beneficial effects on the oral hard and soft tissues. However,
in the view of dental aspects of tea consumption adverse effects have been also reported. Polyphenols and
fluoride are the two main components responsible for the anticariogenic actions of teas. In addition, tea
polyphenols were shown to be beneficial to prevent periodontal disease and oral carcinoma, to treat oral
leukoplakia and malodor. While, dental fluorosis, dental erosion and discolouration of teeth as potential side-
effects may be also a consequence of prolonged tea consumption. The acidic nature of modern tea preparations is
closely related to the mineral loss from dental enamel manifested in form of dental erosion.

Key words: tea, polyphenols, fluoride, dental caries, dental fluorosis, periodontitis, oral carcinoma, dental eros
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