0 CAREGUARD INITIATIVE ENGLISH | UNDERSTAND THE PROBLEM

Dry Mouth
Causes, risks, relief, and when to seek care

Dry mouth, also called xerostomia, means there is not enough saliva to keep the mouth wet. Occasional dryness can
happen, but persistent or recurring dryness deserves attention. Dry mouth is not a normal part of aging.

COMMON SIGNS AND SYMPTOMS

» A sticky or dry feeling in the mouth or throat

¢ Trouble chewing, swallowing, tasting, speaking, or wearing dentures

* Burning or itching, cracked lips, mouth sores, bad breath, or repeated mouth or throat infections
¢ A tongue that looks dry, rough, red, deeply cracked, or unusually coated

WHY IT CAN HAPPEN
* Hundreds of medicines can reduce saliva. Common examples include some medicines for blood pressure, depression,
allergies, pain, bladder control, and congestion.
* Health conditions such as diabetes, Sjogren's disease, and HIV/AIDS
¢ Radiation to the head or neck, chemotherapy, immunotherapy, or nerve damage
* Dehydration, stress, and mouth breathing may cause temporary dryness

WHY SALIVA MATTERS
» Saliva moistens food, supports swallowing, washes away debris, and helps control harmful germs.
¢ Calcium and phosphate in saliva help keep teeth strong and neutralize acids.
 Too little saliva increases the risk of tooth decay and fungal infections and can make eating and speaking more difficult.

This resource provides general education and does not replace diagnosis or treatment by a licensed healthcare professional.
Prepared by Daria Buinevich, DDS, Founder and Executive Director
Last reviewed: July 2026
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m CAREGUARD INITIATIVE ENGLISH | A PRACTICAL CARE PLAN

Dry Mouth

Causes, risks, relief, and when to seek care

RELIEF THROUGHOUT THE DAY
* Sip water regularly and drink a sugar-free beverage with meals to make chewing and swallowing easier.
* Use a humidifier at night if the air is dry.
* Chew sugar-free gum or suck on sugar-free hard candy if it is safe for you. Some products with xylitol may also help protect
against cavities.
* Ask a dentist, doctor, or pharmacist whether an artificial-saliva product or other dry-mouth product is appropriate for you.

PROTECT YOUR TEETH AND MOUTH
* Brush twice daily with fluoride toothpaste and clean between the teeth every day.
* Keep regular dental visits. A dentist may recommend additional fluoride or a shorter recall interval if your cavity risk is high.
* Avoid tobacco and alcohol. Limit caffeine. Spicy or salty foods may cause pain or burning in a dry mouth.

MEDICATION SAFETY

* Do not stop, skip, or change a prescribed medicine on your own.

* Bring a complete medication and supplement list to your appointment. A clinician can review possible causes and decide
whether a safe adjustment or substitute is appropriate.

WHAT AN EVALUATION MAY INCLUDE

A dentist or doctor will review your health history, symptoms, and every medicine you take.
* Depending on the suspected cause, the clinician may recommend blood tests or measure how much saliva you produce.

* Treatment should address the cause when possible and may include saliva substitutes or other products to keep the mouth
moist.

CONTACT A DENTIST OR DOCTOR

* Dryness lasts, keeps returning, or interferes with eating, swallowing, speaking, tasting, sleeping, or denture use.

* You develop mouth sores, burning, cracked lips, repeated infections, bad breath that persists, or new or rapidly increasing
tooth decay.
 Tell a clinician if you also have very dry eyes or other new symptoms.

A PRACTICAL CARE PLAN
» Before your visit: note when the dryness began, when it is worst, what helps, and every medicine or supplement you take.

This resource provides general education and does not replace diagnosis or treatment by a licensed healthcare professional.
Prepared by Daria Buinevich, DDS, Founder and Executive Director
Last reviewed: July 2026
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From Dry Mouth to Dental Disease

ENGLISH | UNDERSTAND RISK & PREPARE FOR CARE

See the risk pathway, reduce common triggers, and prepare for a useful appointment

HOW THE RISK CAN BUILD

1 2 3 4

LESS SALIVA LESS WASHING AND ACID MORE DAMAGE TO TEETH AND HIGHER RISK OF CAVITIES AND
CONTROL TISSUES

INFECTION

This pathway does not mean that every person with dry mouth will develop disease. Risk depends on the cause, duration, diet, oral hygiene, fluoride exposure,
and access to care.

MAY MAKE DRYNESS WORSE

* Tobacco, vaping, and cannabis smoke

¢ Alcohol and alcohol-containing mouthwash

* Too much caffeine; very salty, spicy, or dry foods
« Dehydration and repeated mouth breathing

MAY HELP PROTECT YOU

* Water, a nighttime humidifier, and sugar-free gum if safe
 Fluoride toothpaste and daily cleaning between teeth

* A medication review without stopping prescriptions on your own
* Regular dental care and early attention to new sores or decay

BRING A 7-DAY SYMPTOM NOTE

e Record when dryness is strongest and rate it from 0 to 10.

* Note meals, caffeine, alcohol, sleep, mouth breathing, and what provides relief.
* List every medicine and supplement, including dose and time taken.

* Write down problems with eating, swallowing, speech, taste, sleep, or dentures.

This resource provides general education and does not replace diagnosis or treatment by a licensed healthcare professional.
Prepared by Daria Buinevich, DDS, Founder and Executive Director
Last reviewed: July 2026

Sources: NIDCR - Dry Mouth | ADA MouthHealthy - Dry Mouth
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0 CAREGUARD INITIATIVE ESPANOL | COMPRENDA EL PROBLEMA

Boca seca
Causas, riesgos, alivio y cuando buscar atencion

La boca seca, también llamada xerostomia, ocurre cuando no hay suficiente saliva para mantener la boca hiumeda. La
sequedad ocasional puede ocurrir, pero si persiste o regresa con frecuencia requiere atencién. No es una parte normal
del envejecimiento.

SIGNOS Y SINTOMAS COMUNES

¢ Sensacidn pegajosa o seca en la boca o la garganta

« Dificultad para masticar, tragar, saborear, hablar o usar prétesis dentales

« Ardor o picazén, labios agrietados, llagas, mal aliento o infecciones repetidas de la boca o la garganta
e Lengua seca, adspera, roja, muy agrietada o con una capa inusual

POR QUE PUEDE OCURRIR
 Cientos de medicamentos pueden reducir la saliva, incluidos algunos para la presién arterial, depresién, alergias, dolor,
control de la vejiga y congestion.
¢ Enfermedades como diabetes, enfermedad de Sjogren y VIH/SIDA
* Radioterapia de cabeza o cuello, quimioterapia, inmunoterapia o dafio nervioso
¢ La deshidratacion, el estrés y respirar por la boca pueden causar sequedad temporal

POR QUE IMPORTA LA SALIVA

¢ La saliva humedece los alimentos, facilita tragar, elimina residuos y ayuda a controlar microbios dafiinos.
* El calcio y el fosfato de la saliva ayudan a mantener los dientes fuertes y a neutralizar los acidos.
¢ La falta de saliva aumenta el riesgo de caries e infecciones por hongos y puede dificultar comer y hablar.

Este recurso ofrece educacién general y no reemplaza el diagndstico ni el tratamiento de un profesional de la salud autorizado.
Preparado por Daria Buinevich, DDS, Fundadora y Directora Ejecutiva
Ultima revisién: julio de 2026
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m CAREGUARD INITIATIVE ESPANOL | UN PLAN PRACTICO DE CUIDADO

Boca seca

Causas, riesgos, alivio y cuando buscar atencion

ALIVIO DURANTE EL DiA

* Beba pequeiios sorbos de agua con frecuencia y una bebida sin azlcar con las comidas para facilitar masticar y tragar.
¢ Use un humidificador por la noche si el aire esta seco.

¢ Mastique chicle sin azlcar o chupe caramelos duros sin azlcar si es seguro para usted. Algunos productos con xilitol
también pueden ayudar a prevenir caries.

¢ Pregunte a un dentista, médico o farmacéutico si un sustituto de saliva u otro producto para la boca seca es apropiado para
usted.

PROTEJA SUS DIENTES Y SU BOCA

* Cepillese dos veces al dia con pasta dental con flGor y limpie entre los dientes todos los dias.

¢ Acuda a controles dentales regulares. El dentista puede recomendar flGor adicional o controles més frecuentes si el riesgo
de caries es alto.

 Evite el tabaco y el alcohol. Limite la cafeina. Los alimentos picantes o salados pueden causar dolor o ardor.

SEGURIDAD CON LOS MEDICAMENTOS

* No suspenda, omita ni cambie un medicamento recetado por su cuenta.

* Lleve una lista completa de medicamentos y suplementos. Un profesional puede revisar las posibles causas y decidir si un
ajuste o sustituto es seguro.

QUE PUEDE INCLUIR LA EVALUACION

 El dentista o médico revisara sus antecedentes, sintomas y todos los medicamentos que usa.
¢ Segun la posible causa, puede recomendar andlisis de sangre o medir cuanta saliva produce.

 El tratamiento debe abordar la causa cuando sea posible y puede incluir sustitutos de saliva u otros productos para
mantener la boca himeda.

CONSULTE A UN DENTISTA O MEDICO

e La sequedad persiste, vuelve con frecuencia o dificulta comer, tragar, hablar, saborear, dormir o usar proétesis.

* Aparecen llagas, ardor, labios agrietados, infecciones repetidas, mal aliento persistente o caries nuevas o que avanzan
rdpidamente.

¢ Informe al profesional si también tiene los ojos muy secos u otros sintomas nuevos.

UN PLAN PRACTICO DE CUIDADO

* Antes de la consulta: anote cuadndo comenzé la sequedad, cudndo empeora, qué la alivia y todos los medicamentos o suplementos
que usa.

Este recurso ofrece educacién general y no reemplaza el diagndstico ni el tratamiento de un profesional de la salud autorizado.
Preparado por Daria Buinevich, DDS, Fundadora y Directora Ejecutiva
Ultima revisién: julio de 2026
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m CAREGUARD INITIATIVE ESPANOL | COMPRENDA EL RIESGO Y PREPARESE

De |la boca seca a la enfermedad dental

Comprenda el proceso, reduzca los desencadenantes y preparese para una consulta util

COMO PUEDE AUMENTAR EL RIESGO

1 2 3 4

MENOS LIMPIEZA Y CONTROL DE  MAS DANO EN DIENTES Y MAYOR RIESGO DE CARIES E
HIENOSISACIVA ACIDOS TEJIDOS INFECCION

Este proceso no significa que toda persona con boca seca desarrollard una enfermedad. El riesgo depende de la causa, duracién, dieta, higiene, uso de flGor y
acceso a atencion.

PUEDE EMPEORAR LA SEQUEDAD PUEDE AYUDAR A PROTEGERLE
* Tabaco, vapeo y humo de cannabis * Agua, humidificador nocturno y chicle sin azucar si es seguro
* Alcohol y enjuagues bucales con alcohol « Pasta dental con fllor y limpieza diaria entre los dientes
« Demasiada cafeina; alimentos muy salados, picantes o secos * Revisién de medicamentos sin suspenderlos por su cuenta
* Deshidratacién y respiracion frecuente por la boca » Atencidén dental regular y evaluacién temprana de llagas o caries

LLEVE UN REGISTRO DE 7 DIiAS

* Anote cuadndo empeora la sequedad y califiquela de 0 a 10.

* Registre comidas, cafeina, alcohol, suefio, respiraciéon bucal y qué le alivia.

¢ Liste cada medicamento y suplemento, incluida la dosis y la hora.

* Anote problemas para comer, tragar, hablar, saborear, dormir o usar proétesis.

Este recurso ofrece educacién general y no reemplaza el diagndstico ni el tratamiento de un profesional de la salud autorizado.
Preparado por Daria Buinevich, DDS, Fundadora y Directora Ejecutiva

Ultima revisién: julio de 2026

Fuentes: NIDCR - Dry Mouth | ADA MouthHealthy - Dry Mouth
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0 CAREGUARD INITIATIVE PYCCKUWN | PASBEPUTECH B NPOBJIEME

~
CyXoCTb BO pPTY
MpuunHbI, pUCKKU, obneryeHne u Korga obpawaTbLca 3a NOMOLLbIO
CyXOCTb BO pTY, WM KCEPOCTOMUSA, BO3HUKAET NPU HELOCTAaTKe C/OHbI. IHOrga cyxocTb GbiBaeT BpeMEHHOMN, HO

CTOVMKWIA WV PErysipHO BO3BPaLLAoLWLNACA CUMNTOM TpebyeT BHMMaHMsA. CyXoCTb BO PTY He ABJIAeTCA HOPMaJibHOW
4acCTblo CTapeHus.

PACMPOCTPAHEHHbIE MPU3HAKHN

e OLyLieHne CyxoCTun Uan JUMNKoOCTn Bo pTy nnbo ropne

e TPpyAHOCTW MpW XXeBaHWW, F10TaHUN, BOCAPUSTUN BKYCa, PeYN UM HOLLEHUN NPOTE308B

* XOKeHne unu 3y, TpewwnHbl Ha rybax, A3BO4KU, HEMPUATHBIA 3anax Ui NOBTOPHbIE MHMEKLUM MNOJOCTN pTa 1 ropsa
e CyxoW, LWepoxoBaTblil, KPACHbIN, CUJIbHO MOTPECKaBLUNNCS NN HEOObLIYHO 0610XKEHHbIN A3bIK

BO3MO>XHbIE MPU4YUNHbI
e COTHW NIeKapCTB MOrYT CHUXATb CJIOHOOTAENIEHNE, BKJIOYAsS HEKOTOpPbIE MpenapaThl OT AaBAeHUs, Aenpeccuu,
anneprun, 6011, 3a10)KEHHOCTU HOCa U NMPobHIEM C MOYEBLIM My3bIPEM.
¢ Inabet, 6onesHb LLerpeHa, BUY/CMNL v gpyrue 3aboneBaHuns
e JlyyeBas Tepanus rosioBbl Uau LWeN, XMMNUoTepanus, UMMyHOTEpPanus Ui NoBpexxAeHne HEPBOB
e O6e3BOXXMNBaHME, CTPECC N AblXaHWe Yepes pOT MOy T BbI3blBaTb BPEMEHHYO CYXOCTb

MOYEMY CJIIOHA BAXKHA
e C/ltloHa yBNa)KHSAET nuLly, obnervyaeT rioTaHWe, CMbIBaeT OCTAaTKU MULLM Y MOMOraeT KOHTPOJIMPOBAThL BpeHble
MUKPOOPraHM3Mbl.
e Kanbuuin n hochaT B C/IOHE YKPEenAsaoT 3yObl U MOMOraloT HEATPaIN30BaTb KUCOTHI.
* HepnoCcTaToK C/tOHbI MOBLILIAET PUCK Kapueca U rpubKoBbIX MHPEKLNIA U MOXKET 3aTPYAHATb NMPUEM MUK 1 peYb.

MaTepuan HocuT obLwmnin obpasoBaTesbHbIA XapakTep 1 He 3aMeHAeT ANAarHOCTUKY UAN le4YeHne y INLEH3MPOBaHHOIO
MeAULMHCKOro cneumnanmncTa.

MoaroTtosuna Daria Buinevich, DDS, ocHoBaTesib U UCMOJIHUTEJIbHBIA AUPEKTOP
MocnenHas nposepka: ntonb 2026 r.
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m CAREGUARD INITIATIVE PYCCKUN | MPAKTUYECKUN MJIAH YXOOA

o

CyXoCTb BO pPTY

MpuyuunHbI, pUCKKU, obneryeHue u Korga obpawiaTbLCa 3a NOMOLLbIO

KAK OBJIEFr'YUTb CYXOCTb B TEHEHVE OHA
e PerynsipHo nenTe BoAy HeGOMbLUUMUN T0TKAaMU; BO BPEMS efibl MeTe HanuTok 6e3 caxapa, 4Tobbl 061erynTb XxeBaHue 1
rnoTaHue.
e ECNM BO3L4YX CYXOW, NCMOJIb3YATE HOYbIO YBIaXKHUTEb.

* XyiiTe pe3nHKy 6e3 caxapa Wam paccacbiBaTe nefeHubl 6e3 caxapa, ecsim 3To 6e3onacHo aas Bac. CpeAcTBa C KCUUTOM
Tak)Xe MOryT NnoMoraTh 3aluiaTth 3y6bl OT Kapueca.

» CrnpocuTe CTOMaToJI0ra, Bpava uav chapmalieBTa, NoaXoAUT S BaM 3aMEHUTENb CJIOHbI N ApYroe CpeacTBO OT CYyXOCTH
BO pPTY.

SALLUNTUTE 3Vbbl 1 NOJIOCTb PTA

e [IBa>kKAbl B A€Hb YNCTUTE 3yObl (hTOpCOoAEpIKaLLEl MNACTON 1 eXeQHEBHO OYMLLAATE MPOMEXYTKN Mexay 3ybamu.

e PerynsipHo nocewarnite ctomaTosiora. Mpu BbICOKOM pPUCKE Kapueca OH MOXKeT Ha3Ha4uUTb LOMOJIHUTENbHbIA (hTop nan
6onee 4acTble OCMOTPbI.

e i3beranTe Tabaka 1 ankorons, orpaHuybTe KohenH. OCTpasa nam coneHasa nuLia MoXeT YCUAnBaTb 60/1b N X>KeHue.

BE3OIMNMACHOCTb JIEKAPCTB

* He oTmeHsnTe, He HpOﬂyCKaVITe N HEe MEHANTE Ha3Ha4yeHHoe NIeKapCTBO CaMOCTOATEJIbHO.

* Bo3bMuTe Ha npmnem MOJIHbINA CMNCOK JNleKapcTtB ” nobaBok. CrneumnanncT oLeHNT BO3MOXKHbIE MNPUYNHbI N PenT,
aonyctunma nu 6e3onacHas 3aMeHa uan KOPPEKTUPOBKa.

YTO MOXXET BKJIKOYATb OBCJIEAOBAHME

e CTomaToJ0r nin Bpa4 YTOYHUT NCTOPUIO 3aboneBaHuin, CUMATOMbI U MOJIHbIA CMINCOK NMPUHNMaeMbIX NNeKapCTB.

* B 3aBMCMMOCTMK OT npennonaraeMoVI MPUYNHbI cneynannctT MOXXET Ha3Ha4YUNTb aHa/In3bl KDOBU U U3MEPUTb obbem
CNIloHOoOTAEeNNeHNA.

e [10 BO3MOXXHOCTW JIe4eHNe HaMNpPaBASIOT Ha MPUYNHY; TaK>XXe MOFyT PEKOMEHA0BaTb 3aMEeHUTENN C/OHbI U Apyrue
yBaXKHslOLWMe cpeacTaa.

OBPATUTECb K CTOMATOJIOI'Y UWJN BPAYY
* CyX0CTb COXpaHseTCsl, 4aCTO BO3BPALLAETCS UM MeLIaeT ecTb, 10TaTb, FOBOPUTb, OLLYyLIATb BKYC, CnaTb Anbo
MoJib30BaTbCs MPOTE3aAMU.
* MoABUANCH S3BOYKU, XXKEHUE, TPeLLMHbI Ha rybax, MOBTOPHbIE MH(EKLINW, CTONKWIA HEMPUATHbLIN 3aMax Uan HOBbIN BbICTPO
nporpeccrpyoLnin Kaprec.
» CoobLnTE CneumnanncTy, ecii 0O4HOBPEMEHHO CUJIbHO COXHYT rJia3a WUiu NMosiBUINCL APYre HOBble CUMMATOMbI.

MNPAKTUYECKUN NJIAH YXOOA

* [lepen NpveMoM 3anuLLINTE, KOria Havasacb CyXOCTb, KOra OHa CUJIbHEE, YTO MOMOraeT, a TakXXe BCe NMpUHUMaeMble JlIeKapCcTBa
1 nobaBKu.

MaTepuan HocuT obLwmnin obpasoBaTesbHbIA XapakTep 1 He 3aMeHAeT ANAarHOCTUKY UAN le4YeHne y INLEH3MPOBaHHOIO
MeAULMNHCKOro crneLmanncTa.

MoaroTtosuna Daria Buinevich, DDS, ocHoBaTesib U UCMOJIHUTEJIbHBIA AUPEKTOP
MocnenHas nposepka: ntonb 2026 r.
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m CAREGUARD INITIATIVE PYCCKUN | OLLEHUTE PUCK U NOArOTOBbTECH K MPUEMY

o

OT CcyxXoCTu BO pPTY K 3aboneBaHmam 3y6oB

MoMMuTE MEeXaHU3M puUckKa, yMeHblUuTe npoBouupylowmue hakTopbl U NOArOTOBbTECHh K NPUEeMy

KAK MOXXET HAPACTATb PUCK

1 2 3 4
MEHBLLE CJIIOHbI XYXKE OYULLEHUE N BOJIbLUEVI'IOBPE)KD,EHVWI 3YB0B BbILUE PUCK KAPUECA U
HEUTPAJIN3AUNSA KUCIIOT U TKAHEN WHDEKLLNN

dTa cxeMa He 03HayvaeT, 4To 3abosieBaHVe PA30BLETCS Y KaXKA0ro Yesl0BEKa C CYXOCTbIO BO PTY. PUCK 3aBUCUT OT MPUYUHBI, ASIMTENLHOCTU, MUTAHUS, TUTUEHDI,
hTopa 1 AOCTYMHOCTM MOMOLLW.

MO)XXET YCUJINBATb CYXOCTb MOXXET MOMO4b 3ALLUNTUTBCA
» Tabak, BeMMNUHr 1 abiM KaHHabuca » Bojla, HOYHOWN YBI@XXHUTENb 1 XXBavka 6e3 caxapa, ec/iv oHa
* AJIKOr0Jlb 1 OMOJIaCKUBATENN CO CIIUPTOM GesonacHa
¢ N36bITOK KOhenHa; 04eHb CONEHas, OCTpas UK cyxas nuwia * ®TopCcofepXKallan nacTa v eXXefHeBHas 04UCTKa Mexay 3ybamu
+ O6e3BOXKMBAHNE 1 HaCTOE AbiXaHMe Yepes poT * MpoBepKa JieKapcTB 6e3 CaMOCTOATEIbHON OTMEHbI Ha3HaYeHUn

* PerynsipHblii CTOMaTOJIOrMYECKUIA YXOL U PaHHSA OLleHKa S3B0oYeK
nnn Kapueca

BEAWUTE 3AMNCU O CUMIMTOMAX 7 OHEWN

* OTMevanTe, Koraa CyxocTb CubHee, u oueHuBalnTe ee oT 0 no 10.

* 3anucbiBanTe NpueM NULK, KoeuH, ankorosb, COH, AblXxaHWe Yepes poT M YTO NMOMOraerT.
* YKaxkuTe BCe nekapctBa U fobaBku, BKIOYaa [03Yy U BpeMs npremMa.

* 3anuwnTe TPYAHOCTU C €0, roTaHNeM, peyblo, BKYCOM, CHOM WA NpoTe3amMu.

MaTepunan HocuT o6t obpa3oBaTesbHbI XapakTep 1 He 3aMeHseT ANarHOCTUKY WK NedYeHne y JINLLEH3MPOBaHHOro
MeAULMHCKOro cneLuuanncTa.

MoaroTtosuna Daria Buinevich, DDS, ocHoBaTesib U UCMOJIHUTEJIbHBIA AUPEKTOP

MocnenHas nposepka: ntonb 2026 r.
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