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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar la eficacia antibacteriana
de la pasta dental tradicional vs la pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans.
Se desarrolld un estudio experimental in vitro, empleando la técnica de Kirby Bauer con el
método de difusion en agar. La muestra estuvo conformada por 20 placas Petri con Agar
sangre, inoculada con la cepa ATC 25175 de Streptococcus mutans; y se depositd sobre su
superficie 40 discos de antibiograma, impregnados con los sobrenadantes de pastas dentales,
tradicional y fitoterapica, evaluandose a las 48 horas, por la formacion del halo de inhibicion.
Se encontré como resultado, que ambas pastas dentales presentaron eficacia antibacteriana
frente al Streptococcus mutans, presentando la pasta dental fitoterapica mayor eficacia de
inhibicion frente al Streptococcus mutans con un halo de inhibicion de 14.21 mm, en
comparacion con la pasta dental tradicional con un halo de inhibicion de 10.57 mm, con una
diferencia estadisticamente significativa (p menor 0.05). Se concluye que la pasta dental

fitoterapica tuvo mayor eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans.

PALABRAS CLAVE: Streptococcus mutans, Halo de inhibicion, Pasta dental,

Anaerobiosis, Placas petri, fitoterapia.
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ABSTRACT

The present research work aimed to determine the antibacterial efficacy of traditional
toothpaste vs phytotherapeutic toothpaste against Streptococcus mutans. An experimental in
vitro study was developed, using the Kirby Bauer technique with the agar diffusion method.
The sample consisted of 20 Petri dishes with blood agar, inoculated with the ATC 25175
strain of Streptococcus mutans; and 40 antibiogram discs were deposited on its surface,
impregnated with the supernatants of traditional and herbal toothpastes, being evaluated at
48 hours, by the formation of the inhibition halo. As a result, it was found that both
toothpastes presented antibacterial efficacy against Streptococcus mutans, the
phytotherapeutic toothpaste presenting greater inhibition efficacy against Streptococcus
mutans with an inhibition halo of 14.21 mm, compared to traditional toothpaste with a halo
of inhibition of 10.57 mm, with a statistically significant difference (p less than 0.05). It is
concluded that phytotherapeutic toothpaste had greater antibacterial efficacy against

Streptococcus mutans.

KEYWORDS: Streptococcus mutans, inhibition halo, toothpaste, anaerobiosis, petri dishes,

phytotherapy

Xii



INTRODUCCION

Actualmente existen diversas pastas dentales para combatir microorganismos de la cavidad
oral, sin embargo, algunos estudios no han demostrado la efectividad de éstas; ademas, en
la actualidad, las personas estan tendiendo al empleo de productos mas naturales, a base de
plantas y hierbas, entre ellas también los dentifricos; por ello se considerd oportuno realizar
la investigacion para evaluar la eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional vs la
pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans in vitro.

El presente estudio tiene como estructura los siguientes puntos:

CAPITULO I: EL PROBLEMA, se considera como la base del estudio en donde se describe
la realidad problematica, formulard el planteamiento del problema, de igual manera como

los objetivos, la justificacion y las limitaciones de la investigacion

CAPITULO II: MARCO TEORICO, se encuentra los antecedentes, las bases tedricas y la

formulacion de la hipdtesis del estudio.

CAPITULO III: METODOLOGIA, se encuentra el método de investigacion, el enfoque,
tipo y disefio del estudio, poblacion y muestra, variables y la técnica e instrumentos de

recoleccion de datos.

CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS, se encuentra

los resultados de la investigacion y se discute la relacion del estudio con otros estudios.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES, donde se presentan las
conclusiones a las que se arriba con nuestro estudio y las investigaciones que se recomiendan

a partir de este; finalmente se exponen las REFERENCIAS y los ANEXOS.

Xiii



CAPITULO 1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Actualmente la caries dental es considerada un problema de la salud publica a nivel
mundial afectando un 80% y 90% de la poblacion. En los nifos la cifra es 5 veces mayor

que el asma, considerandose asi la segunda enfermedad con mas prevalencia (1)

Uno de los principales agentes etioldgicos de la caries dental es el biofilm dental, debido
a que el Streptococcus mutans habita principalmente en dicha pelicula, que se forma en
las superficies de los dientes. (2) El habitat natural del S. mutans es la boca humana,
especialmente un medio rico en polisacaridos extracelulares y un pH acido, creando asi

un nicho favorable para que prosperen otras especies acidégenas y aciduricas. (3)

Para que los pacientes puedan gozar de una buena salud bucal es importante fomentar la
higiene bucal. (4) Ello incluye el uso de los implementos adecuados, tales como el cepillo
dental y la pasta dental, juntos tienen una gran eficacia para remover la placa dental; por
otro lado, los ingredientes activos y componentes de la pasta dental influyen a la hora
inhibir la formacion de los microorganismos causantes de la produccién de caries dental
y proceso periodontal, sobre todo los componentes abrasivos, ya que sus particulas
permitiran un efecto limpiador; ademas contribuyen en el proceso de la remineralizacion

del esmalte dental. (5)

La fitoterapia estudia todo aquello que proviene de las plantas y su uso, principalmente

como tratamiento médico u odontoldgico, a través de infusiones, tabletas o soluciones,



debido a su accion antiinflamatoria, antibacteriana, antihemorragica y anestésica; en la
actualidad el 80% de las personas usan tratamientos fitoterapicos para su salud, ya que
prefieren otras alternativas no convencionales para el tratamiento de enfermedades o el

alivio del dolor. (6)

Existe una variedad de pastas dentales distribuidas en farmacias y centros comerciales,
tanto las tradicionalmente comercializadas como las fitoterdpicas, que las personas
pueden comprar sin receta médica, sin embargo, especialmente en las ultimas, no se tiene
conocimiento de sus componentes o sus efectos, por ello es necesario determinar qué
pasta dental, la tradicional o la fitoterdpica, tendra mayor eficacia antibacteriana sobre el
Streptococcus mutans, uno de los microorganismos con mayor prevalencia en la cavidad

oral y principal cariogénico; y con esto disminuir la prevalencia de caries dental.

1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema General

(Cuadl serd la eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional vs la pasta dental
fitoterapica frente al Streptococcus mutans?

1.2.2 Problemas especificos

» (Cual serd la eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional frente al
Streptococcus mutans?

» (Cual serd la eficacia antibacteriana de la pasta dental fitoterapica frente al
Streptococcus mutans?

» (Qué pasta dental presenta mayor eficacia antibacteriana frente al Streptococcus

mutans?



1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 General

Determinar la eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional vs la pasta dental

fitoterapica frente al Streptococcus mutans.

1.3.2 Especificos

» Observar la eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional frente al

Streptococcus mutans.

» Observar la eficacia antibacteriana de la pasta dental fitoterapica frente al

Streptococcus mutans.

> Establecer que pasta dental presenta mayor eficacia antibacteriana frente al

Streptococcus mutans.

1.4 Justificacion

1.4.1 Teodrica

Este estudio es de gran utilidad ya que buscé aportar conocimiento cientifico para el
personal odontologico, quienes tienen como labor fundamental la prevencion de la caries
dental, en la bisqueda de un material que sea capaz de combatir los microorganismos,
especialmente el Streptococcus mutans por ser una de las principales bacterias
cariogénicas, y nos enfocamos en la pasta dental, uno de los productos mas usados a diario
por los pacientes, en dos de sus presentaciones, tradicional y fitoterapica, evaluandose la

eficacia de ambas pastas dentales frente a dicha bacteria.

1.4.2 Metodologica



El presente estudio fue un estudio experimental in vitro, en el cual se usaron dos pastas
dentales para comparar su efecto inhibidor, siguiendo un riguroso método de
investigacion, de esta manera, se generan resultados vélidos y confiables, que podran

servir de base para proximos trabajos de investigacion.

1.4.3 Practica

El presente estudio es de gran interés ya que el resultado nos permitird recomendar a los
pacientes una pasta dental que cumpla con todas las necesidades para mantener una buena
salud bucal, que aunada a la técnica de cepillado permitiran al paciente realizar una
higiene bucal adecuada, con el fin de evitar la acumulacion de bacterias que provocan

caries dental, enfermedades periodontales y hasta pérdida dental.

1.5 Limitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

Para la investigacion, la adquisicion de la cepa de Streptococcus mutans, los agares sangre
y soya, y los antibiogramas se tornaron indispensables, pero las gestiones de adquisicion
se demoraron aproximadamente dos meses, mediante compras anticipadas via telefonica
y correo electronico, que retrasaron el desarrollo del estudio. A su vez, una vez adquiridas
tuvieron que ser empleadas en el tiempo correspondiente, para evitar el deterioro de

dichos medios.

1.5.2. Espacial:

La coyuntura por la cual estamos atravesando debido a la pandemia por el COVID-19, ha

llevado al cierre de todas las universidades, incluyendo el laboratorio de la Universidad



Norbert Wiener, lugar donde se planeaba ejecutar esta investigacion, por lo tanto, se
realizo el estudio en un laboratorio particular llamado Scientific Quality S.A.C., con

direccion en Mz. C1 Lt. 5 Villa San Camilo, en Pachacamac, Lima.

1.5.3 Recursos:

Este estudio involucr6 la adquisicion de materiales (agares y cepas) y los servicios de un
laboratorio particular que nos generaron un mayor gasto por mayor necesidad de recursos

al tratarse de un estudio experimental.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

Lara A. (2017), en Quito, realizé un estudio in vitro con el fin de analizar la eficiencia
antimicrobiana de dos pastas dentales, de las cuales una de ellas tenia componentes
fitoterapicos y la otra pasta de uso convencional; este estudio se realizd sobre las cepas de
Streptococcus mutans. Las dos pastas dentales fueron llevadas a la centrifuga por el tiempo
de 10 min, antes de ello se hizo la mezcla de 3g de cada pasta dental en 10ml de agua
destilada en un tubo de ensayo, que fueron colocados en discos de antibiograma estériles en
el medio de cultivo Agar sangre de cordero con cepas de Streptococcus mutans dispersadas,
por el tiempo de 48hrs. Se procedid a medir los halos de inhibicion formados, obteniéndose
como resultado 2,10 cm para la pasta convencional y 2,04 cm para la pasta fitoterapica, con
una diferencia entre ellas de 0,06 cm. Concluyendo que la pasta convencional tuvo mas

eficacia en comparacion de la pasta fitoterapica mediante el test de Student paramétrico. (7)

Olivera S. (2020), en Arequipa-Peru, realizé un estudio in vitro con el fin de determinar la
efectividad de algunos dentifricos como el Colgate total 12, Oral B Pro-Salud y Gel de Perio-
Aid, frente a la inhibicidn del S. mutans en brackets de ortodoncia. Se usé el método por
peso seco de Biofilm de S. mutans. La muestra estuvo compuesta por 20 unidades de brackets
que fueron divididos en 4 grupos y enjuagados por el tiempo de 5 segundos en agua destilada
estéril. Se introdujeron los brackets en 20 tubos de ensayo con la suspension bacteriana y
fueron llevadas a la incubadora a 37°C, por un tiempo de 24 horas. Transcurrido el tiempo
mencionado, los brackets fueron retirados y colocados en papel filtro para cumplir con el
secado completo y llevados a la estufa por de 24 horas y finalmente pesados. Como resultado

se encontr6d que Colgate total 12, Oral B Pro-Salud y Gel de Perio-Aid, presentaron valores



en seco de 0.000125, 0.000125 y 0.000040, respectivamente. Se concluye que el Gel Perio-
Aid tuvo mayor accion de inhibicion frente al S. mutans a comparacion de los otros

dentifricos. (8)

Miiano J. (2019), en Trujillo-Peru desarrollé un estudio comparativo in vitro sobre la
eficacia de 5 pastas dentales pediatricas en la inhibicion del Streptococcus mutans ATCC
25175. Se cultivé al microorganismo Streptococcus mutans ATCC 25175 en un medio de
cultivo Miieller Hinton-sangre, después de esto se introdujeron cinco pastas dentales
pediatricas a las placas cultivadas. Estas placas fueron incubadas a 37°C por 48hrs.
Finalmente, se midio los halos de inhibicién con un calibrador vernier digital de 0.01lmm y
una regla circunferencial. Como resultado, las medidas de inhibicion de la pasta dental Oral
B fue de 23.231 mm, Colgate Smiles 21.726 mm, Aquafresh My Little Teeh 13.554 mm,
Dentito 18.508 mm y Denture Kids 22.986 mm. Se concluye que la pasta con mas accion
inhibitoria fue Oral B Stages, pero a pesar de ello todas las pastas lograron inhibir al

Streptococcus mutans. (3)

Sanchez S, et al., (2019), en Lima-Pera realizaron un estudio in vitro sobre la accion
antibacteriana de 3 dentifricos sin flaor frente al Streptococcus mutans. Para este estudio se
usaron 100 pocillos dividiéndose 20 pocillos por cada grupo integrado por Denture BB,
Dentito Baby (ambas conteniendo xilitol), una pasta dentifrica para bebés conteniendo
extracto de caléndula y dos soluciones de control, digluconato de clorhexidina 0.12% y agua
destilada, las que fueron esparcidas sobre las placas Petri conteniendo Agar tripticasa de
soya y las cepas de Streptococcus mutans; todas estas placas rotuladas fueron incubadas a
37°C por 24 horas. Se determind como resultado los valores de 22,93 mm para Denture BB,

6mm para Dentito Baby y 6mm para la pasta para bebés con extracto de caléndula. Se



concluye que la pasta Dentito Baby presentdé una accidén antibacteriana frente al
Streptococcus mutans mientras que la pasta Denture BB y la pasta dentifrica para bebes con

extracto de caléndula fueron resistentes. (9)

Huerta J. (2019), en Chimbote-Peru realizé un estudio in vitro con el fin de determinar la
efectividad antimicrobiana del Aloe vera frente a cepas de S. mutans, E. faecalis y C.
albicans. Realiz6 60 pozos en total, para cada una de las bacterias procedio a 11 repeticiones
de pozos y adicionando 3 mas para los controles positivo (+) y negativo (-). Las placas Petri
fueron incubadas por el tiempo de 24 horas a 37°C. Se obtuvo como resultado un valor de
11 mm de halo inhibitorio del Aloe vera frente al S. mutans, concluyendo que el extracto de
Aloe vera al 50%, presentd efecto inhibitorio frente al S. mutans en comparacion de las

bacterias E. faecalis y C. albicans que no presentaron ningun efecto. (10)

Trujillo S (2018), en Lima- Peru realiz6 un estudio comparativo in vitro para determinar la
accion antimicrobiana de 4 pastas dentales con o sin triclosan en cepas de Streptococcus
mutans ATCC 25175. La muestra estuvo compuesta por 40 placas petri que contenian agar
TSA, una técnica de difusion en agar por pozos, se realizaron 4 perforaciones de Smm de
diametro con el fin de rellenarlas con 0.05ml de 4 distintas pastas y se dejo reposar los discos
por 24hrs y 48hrs. Como resultado se evidencid que las pastas con triclosan presentaron un
halo de inhibicion de 41.054+3.58 mm sobre el Streptococcus mutans a las 24 horas y
39.75+#3.32 mm a las 48 horas, mientras que la actividad antimicrobiana de las pastas
dentales que no contenian triclosan mostraron como resultados 39.00+4.05 mm, 37.8 £ 5.15
mmy 39.15 + 3.87 mm a las 24 horas, y 36.80 £ 4.14 mm, 35.85 £ 4.84 y 37.45 £ 3.72 mm
a las 48 horas. Se concluye que las pastas dentales con/sin triclosdn no presentan diferencia

en la actividad antimicrobiana, ambas tienen eficacia sobre el Streptococcus mutans. (5)



Padilla T. (2018), en Arequipa-Peru ejecutd un estudio comparativo para determinar el
efecto de una pasta con xylitol y una pasta dental convencional en el recuento de
Streptococcus mutans y pH salival en pacientes con aparatos ortodonticos en la ciudad de
Puno. Estuvo conformado por 32 pacientes que acudieron a consulta, se tomaron muestras
de la placa bacteriana de los pacientes seleccionados y posterior a ello se procedié a la
siembra de la muestra en medios de cultivos Agar Tripticasa soya y Agar sangre. Después
de esto, las placas fueron llevadas a la incubadora de bacterias a 37°C por 24hrs, y se realizd
el recuento de las colonias, a la vez se procedio a la prueba de pH salival utilizando el pH-
metro digital PH-107, previa estimulacion de la saliva del paciente con la masticacion de
parafina 2 minutos antes de la prueba. Como resultado, en la quinta semana, la cifra del
efecto antibacteriano fue de 70.63% en pacientes que usaron la pasta con xilitol, mientras
que en los pacientes que usaron una pasta convencional, la cifra fue de 52.26%. Se concluye
que la pasta con xilitol tiene mayor eficacia en comparacién a la pasta convencional en el

recuento de Streptococcus mutans 'y pH salival. (11)

Chavez D. (2017), en Lima-Peru realizé un estudio in vitro con el objetivo de evaluar el
efecto inhibidor de 10 pastas dentales frente al Streptococcus mutans. La técnica que se uso
fue cilindro placa y estuvo compuesta por 432 cilindros calibrados; en total se usaron 60
placas Petri que contenian Agar tripticasa y Streptococcus mutans, divididas en 6 placas
Petri por pasta. Se colocaron en cada placa 6 cilindros con la pasta dental y finalmente fueron
llevadas a la incubadora por 48 horas a 37°C. Como resultado de la incubacion, el mayor
efecto inhibidor al cabo de las 48 horas fue para la pasta dental Vitis Junior con un promedio
de 23.78 mm, la pasta dental Kolynos con un promedio de 23.42 mm, Dento 3 con una

medida de 18.47 mm, Dento con 16.97 mm, Colgate total 12 con 16.78 mm, Neutrazicar



con 16.67 mm, Colgate Smile con 16.58 mm, Denture kids con 16.31 mm, Oral B 15.81 mm

y por ultimo Denture Bebe con 1 mm. (12)

Neira K. (2016), en Quito, desarrollé una investigacion comparativa in vitro con la finalidad
de evaluar la accion antibacteriana de tres pastas dentales a base de monoflurofosfato de
sodio, Aloe vera y arginina frente al S. mutans y Lactobacillus. L.a muestra estuvo compuesta
por 96 cepas distribuidas en tres grupos iguales para cada pasta, se pesé Sgr de cada pasta
dental y fueron diluidas en 10ml de agua destilada estéril con el fin de mezclarlos
homogéneamente y usando la técnica por difusion, las placas fueron llevadas a la incubadora
a 37°C por el tiempo de 24 horas. Como resultado la arginina tuvo la mayor accion
inhibitoria con una medida de 13.5 mm en el S. mutans, mientras que para los Lactobacillus

tuvo un diametro de 10.8 mm. (13)

Cadena E. (2015), en Quito ejecutd un estudio comparativo in vitro con el fin de analizar la
accion antimicrobiana del xilitol, clorhexidina y triclosan, presentes en las pastas dentales
como Colgate Total 12, Denture y Encident, frente al S. mutans. La muestra estuvo
compuesta por 36 cepas distribuidas en tres grupos de forma equitativa, se pesaron 5gr de
cada pasta dental y fueron diluidas en 10ml de agua destilada estéril, con el fin de obtener
una solucion homogénea a través de la técnica de difusion, posteriormente los discos fueron
llevados a la incubadora a 35°C por el tiempo de 48 horas. Como resultado la pasta dental
con mayor accion de inhibicién frente al S. mutans fue Encident, que contiene cloherxidina,

con una medida de inhibicion de 18 mm. (14)

Randall J, et al., (2015), en Queensland-Australia desarrollaron una investigacion con la

finalidad de comparar la actividad antibacteriana de las pastas dentales a base de hierbas,
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componentes de fluoruro, lauril sulfato de sodio, monofluorofosfato de sodio, triclosan,
diacetato de clorhexidina y benzoato de sodio, para inhibir las cepas de Streptococcus
mutans. Se usé el método de difusion en Agar Mueller-Hinton y fueron inoculadas con
Streptococcus mutans las placas Petri con las pastas Colgate Total, Sensodyme Repair,
Colgate Sensitive Multi, Colgate ProRelief, Colgate sparkling, Mcleans Enamel Lock,
Colgate neutrafluor 5000, Herbal fresh, Macro, Pronamel, Sensodyne total Care, Herbal
Brite y Colgate Gel Kam, que se incubaron a 37°C, por el tiempo de 24 horas. Como
resultado, entre los dentifricos con fliior, el Colgate Total mostré mayor accion de inhibicion
frente al S. Mutans (media de 38,3+ 2,2 mm), mientras que el Colgate Gel Kam tuvo menos
accion de inhibicion (media de 7,2 = 0,2 mm). En conclusion, la inhibicion del Streptococcus

mutans puede ser realizada por diversos componentes de los dentifricos. (15)

2.2. BASES TEORICAS

PASTAS DENTALES

Historia

Existe un antecedente que el primer manuscrito que se encontrd de la pasta dental proviene
de Egipto, se dice que los dentistas griegos tenian una sonrisa inigualable por tener dientes
tan blancos, que fueron muy solicitados en su época. Los romanos e iberos almacenaban su
orina en recipientes para el proceso de fermentacion para después mezclarla con piedra
pémez. La orina fue usada hasta el siglo XVIII por ser un componente activo de las pastas
dentales y tener eficacia, debido a las moléculas limpiadoras de amoniaco, las que
actualmente son usadas en las pastas dentales. En el afio 1842, Peabody, quien fue un dentista
de profesion incorporo jabon a las pastas dentales. A finales del siglo X VIII en gran Bretafia
apareci6 la primera pasta dental, solo habia presentaciones en polvo y en pequefios frascos

de cerdmica. En el afio 1557, Fray Bernardino menciona que los mayas usaban productos
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fitoterapicos como las raices de la Chacmun para tratar la halitosis y dolencias producidas
por las caries. En 1850, el cirujano dental y farmacéutico llamado Washington Sheffield
Wentworth invento la primera pasta dental a base de lauril sulfato de sodio y sulfato de sodio,
que posteriormente reemplazaron al jabén usado en las pastas dentales. Con el tiempo las
personas presentaban manchas de color café que tenian aspecto desagradable nombrandolo
como Mancha Café de Colorado, siendo los doctores Frederick McKay y G.V. Black quienes
trabajaron juntos en la busqueda de la causa de dicha enfermedad. En 1914 aparece la
primera pasta fluorada, que fue distribuida a los paises a finales de los afios 60. En el afio
1990 aparecen las pastas dentales con bicarbonato de sodio, dirigidas especialmente para los

problemas periodontales y sarro dental. (12)

Definicion

Se denomina dentifrico a los “productos cosméticos” que poseen amplia gama de
ingredientes, y que contiene abrasivos, cuya funcion principal es la limpieza de la cavidad
bucal, siendo productos muy importantes para la salud ya que su composicion tiene
“actividad terapéutica”. Las pastas dentales también previenen la caries dental y su uso es
esencial. (16) Por otro lado, el cepillo dental es indispensable para el uso de la pasta dental
ya que su combinacion facilita la eliminacion de la placa dental con fines terapéuticos o
preventivos, es decir, presenta propiedades antigingivitis y antiplaca. (17) Los dentifricos o
pasta dental estdn compuestas por suspensiones homogéneas de sélidos diluidos en agua, es

de consistencia semisolida y de aspecto cremoso para facilitar su aplicacion al cepillo. (12)

Caracteristicas
Se considera que la pasta dental presenta mayor eficiencia a la hora de actuar, si es que

higieniza de manera correcta quitando la placa, manchas y restos de alimentos impregnados
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en el diente, ademas debe proveer una sensacion de limpieza y frescura en la cavidad bucal.
El costo tiene que estar al alcance de las personas para que no sea un impedimento su
adquisicion; las particulas abrasivas presentes en las pastas no deben ser dafinas, ni
perjudicales para el esmalte o dentina y debe tener un efecto profilactico para la proteccion
dental. (7)
Componentes de la pasta dental
La pasta dental presenta componentes en porcentaje tales como:

e Aguay humectantes: en 75%

e Abrasivos: en 20% (sal/rocas/arenas)

e Espumas agentes de sabor: en 2%

e Amortiguadores del pH: en 2%

e Colorantes y agentes que opacan y aglutinan: en 1,5 %

e Fluoruro: en 0,5 %. (18)

Humectantes: Son aquellos compuestos quimicos cuyo objetivo es evitar el secado y el
endurecimiento de la pasta dental cuando se encuentre expuesta durante su uso, ademas
mejora la fragancia. Estos pueden ser xilitol, sorbitol, etc.

Abrasivos: Son sustancias que tienen como finalidad actuar sobre otros materiales, lo
constituyen polvos finos, polvos gruesos, pastas; de ese modo facilita la eliminacion total de
la placa dental que se encuentra adherida al diente y disminuye el tiempo requerido para la
higiene bucal, sin embargo, se debe tener en cuenta el tamafio de las particulas de los
abrasivos para no dafiar el esmalte dentario. Los mas usados son los compuestos de fosfato

de calcio y carbonato célcico precipitado.
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Espumantes o detergentes: Estos compuestos no deben ser toxicos, ni irritantes, para no
causar algiin dafo a los tejidos blandos orales, ni deben tener sabor. El lauril sulfato sédico
es el mas empleado.

Edulcorantes: Son productos que dan sabor a las pastas dentales, se considera que son muy
importantes, ya que de eso depende su eleccion.

Conservantes: Tiene como Unica funcidon proteger a las pastas dentales del acceso de
diversas bacterias. Para ello se utiliza el metilparabeno sddico, metilparabeno, etc.
Espesantes o Aglutinantes: Su principal funcion es aumentar la “viscosidad” de las pastas

dentales y mantener juntas las “particulas del abrasivo”. El més usado es la Goma Xantana.

(16)

Tipos de pasta dental

Existen pastas dentales cosméticas, terapéuticas y no terapéuticas, lo que va a depender de
la ausencia o presencia de agentes con efecto terapéutico en su elaboracion. Las pastas
dentales que son cosméticas tienen como funcion principal pulir y limpiar los dientes y
proveer un aliento agradable. Las pastas dentales terapéuticas contienen diferentes sustancias
para tratar y prevenir enfermedades bucales como la caries dental, formacion de tartaro

dental, gingivitis o sensibilidad dental. (12)

e Antiplaca: Contienen agentes desinfectantes como el triclosan, gluconato de
clorhexidina y el cloruro de cetil piridinio.

e Anticaries: El fluor es el principio activo, y dentro de su diversidad se encuentran
las sales como el fluoruro sédico, los fluoruros de aminas y el monofluorfosfato
sodico, ya que presentan poca toxicidad, buena solubilidad y sobre todo gran

capacidad de liberar el i6n flior a un pH un poco acido.
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Desensibilizantes: Son agentes cuyo objetivo es bloquear los tibulos dentinarios,
que son los transmisores de sensaciones de dolor cuando ocurren cambios términos.
Destacan el cloruro de estroncio, el flaor a dosis elevadas, la arginina y el nitrato
potésico.

Gingivales: Contiene agentes antiinflamatorios, epitelizantes y calmantes como el

dexpantenol (provitamina Bs), permethol, laureth-9 y glicirrizato dipotésico. (19)

Clasificacion

Segun la forma de la pasta dental pueden presentarse en: “sélidos (chicles y polvo),

semisolidos (gel y pasta) y liquidos (enjuagues bucales)”. Se puede clasificar también, de

acuerdo a su accion, en productos medicados y productos simples. (7)

Agentes antisépticos: Para prevenir los dafios que pueda ocasionar la placa dental,
es importante agregar a las formulas de la pasta dental agentes antisépticos. La
clorhexidina es uno de los antisépticos mas empleado, su mecanismo de accion es a
través de su unidn a la pared celular bacteriana con la finalidad de provocar su
muerte. Otro antiséptico que se usa frecuentemente es el triclosan. ya que tiene un
amplio espectro sobre hongos y bacterias.

Agentes Anti-sarro: Tienen como finalidad cortar los sitios de recepcion de las
sales, previniendo la formacion de la placa dental. No obstante, si se produce la
formacion del tartaro dental, solo se podra eliminar de forma mecanica y fisica con
la colaboracion del odont6logo. Los mas empleados son los “pirofosfatos”.

Agentes Terapéuticos: Uno de los agentes mas empleado como agente terapéutico

son las sales de fluoruro como el fluoruro sodico y los fluoruros de aminas, debido a
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su buena solubilidad, escasa toxicidad y gran capacidad de liberar el i6n fluor a un
pH levemente acido.

Agentes Desensibilizantes: Tiene como funcion bloquear los tabulos dentinarios
con el fin de evadir la trasmision del dolor frente a un cambio de temperatura como
el frio, calor, viento, etc. Uno de los compuestos mas empleado era el formaldehido
al 0,5%, sin embargo, este presentaba efectos adversos por esta razon fue

reemplazado por el fluor a concentraciones elevadas. (7)

FITOTERAPIA

Historia

El origen del término fitoterapia deriva de las palabras griegas phyton (planta) y therapeia
(tratamiento). En el afio 1865, el Dr. Augusto Soins define la palabra fitoterapia como el uso
de las plantas medicinales en la salud. Sin embargo, més adelante el Dr. Henri Lecler, un
profesor de la escuela de fitoterapia francesa, hace viral el término de fitoterapia en una de
sus clases, y la menciona como una sub rama de la medicina natural que usa como remedios
a las plantas. En el siglo XX se populariza el término de fitoterapia, utilizando las plantas
con fines curativos, pero el empleo de las hierbas medicinales se remonta a tiempos
inmemorables. En la antigiiedad fueron los tnicos recursos que disponia el humano para
curar algin mal. Todo comenz6 cuando el hombre prehistorico, para poder sobrevivir,
imitaba el comportamiento de los animales quienes, por instinto, elegian plantas para comer
y purgarse, y evitaban las venenosas. Con el tiempo el hombre evolucion6 y pasé de imitar
animales a razonar, usando las plantas seglin su similitud, color y forma. Gran parte de los
conocimientos sobre las plantas medicinales provienen de los griegos. Con el tiempo la
fitoterapia pas6 a segundo plano y los médicos prefirieron las drogas modernas a base de

hierbas medicinales, pero mezcladas con productos quimicos. (20)
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Definicion

La fitoterapia es la ciencia que estudia el uso total o parcial de las plantas con fines
terapéuticos, para tratar enfermedades que afectan al hombre. Existen hierbas medicinales
que se pueden utilizar en forma de soluciones, infusiones, tabletas, etc. Segiun la OMS, el
80% de la poblacion utiliza medicamentos a base de hierbas como una opcién al tratamiento
de una enfermedad. Usualmente, la gente mas vulnerable recurre a estos tratamientos
alternativos, incluso cultivan las plantas y las comercializan, pero actualmente todas las
clases sociales usan esta opcion. La finalidad de la fitoterapia es prevenir, curar o también
minimizar los sintomas de la enfermedad, justificandose su empleo en su precio accesible
para la poblacion. Cabe recalcar que las plantas medicinales cuentan con una accidon
antiinflamatoria, antibacteriana, anestésica y antihemorragica. Muchas plantas estimulan
metabolitos secundarios que son muy importantes si se trata de defensa contra patologias
causadas por varios microorganismos, conllevando a un tratamiento mas eficaz y seguro.

21

Plantas medicinales

Se considera con ese término, a todo aquel vegetal que contenga principios activos y que
presente propiedades farmacologicas para el organismo, pudiendo presentarse en su forma
de cultivo, secas y como medicamentos hechos con ellas. Las plantas de uso medicinal son
muy importantes como fitoterapias y para descubrir nuevos farmacos, siendo consideradas

por la OMS como instrumentos necesarios para la farmacéutica. (22-24)

La praxis de la medicina herbaria o herbolaria es el uso terapéutico de las plantas medicinales

reemplazando la medicina farmacéutica o combinandose con ella. El hombre en su
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experiencia con las hierbas, ha tenido éxitos, pero también fracasos, citdndose efectos

adversos severos de su empleo, inclusive mortales. (25-26)

Clasificacion
Segun la Asociacion Americana de Productos Herbales (AHPA) la fitoterapia se clasifica de
la siguiente forma:
e C(lase 1: Se considera a aquellas hierbas que pueden ser consumidas con seguridad,
siempre en cuando se usen adecuadamente.
e C(Clase 2: Son aquellas hierbas que tienen restricciones en su uso, sin embargo, si un
experto lo indica se puede hacer uso de dicha sustancia.
-Clase 2a: Solo puede usarse externamente.
-Clase 2b: No deben utilizarse durante la gestacion.
-Clase 2c: No deben ser usados durante la lactancia.
-Clase 2d: Alguna u otra restriccion de uso especifico.

e C(Clase 3: Aquellas hierbas que se usaran estrictamente bajo supervision. (27)

Fitofarmacos

La OMS define a los fitofarmacos como productos producidos por procesos
tecnologicamente apropiados, usando uUnicamente materias primas vegetales, con la
finalidad curativa, profilactica, paliativa o para diagnosticar. Los fitofarmacos son
producidos por fraccionamiento, extraccion, concentracion, purificacion y también procesos
fisicos o biologicos, se emplean férmulas que son preparadas a partir de sustancias a base de
vegétales frescos y secos, pulverizados, triturados, extractos fluidos, cremas, jarabes,

emulsiones, drogas secas y lociones. (28)
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Los fitofarmacos estan indicados para el tratamiento de procesos leves y enfermedades
crénicas, mas no severas. (24) Su uso estd ampliamente reconocido y establecido, no hace
dafo fisicamente, por esta razon termina siendo un tratamiento eficaz. No sélo tiene un costo
accesible, sino también una tasa muy baja de toxicidad, en comparacion con los productos
quimicos; a pesar de ello, el uso de los fitofarmacos no es constante por parte de los
profesionales como parte del plan de tratamiento, pasando a segundo plano, inclusive no es
considerado como primera opcidn para las enfermedades de diagndstico leve. En las zonas
rurales conseguir medicamentos farmacoldgicos es muy dificil por el deficiente acceso a un
centro de salud o una farmacia y costos altos que, sumado a los aspectos culturales, dejan

como Unica opcidn a la medicina herbaria. (25)

Generalmente utiliza matrices vegetales complejas de las plantas como sus hojas y raices,
etc. Emplea un disolvente con el fin de facilitar su administracion como los extractos. Existe
también un fito-complejo, que es llamado asi por la mezcla de sustancias activas con otras

que lo acompafian para lograr un solo objetivo. (29)

El interés cientifico de las plantas medicinales, investigando su variabilidad quimica,
riquezas y propiedades, ha revalorizado su empleo en muchos paises como una forma
complementaria de curar enfermedades. (30) La OMS ha promovido el uso de la medicina
natural y tradicional desde la década del 70, asegurando que es eficaz y segura para la salud;
actualmente en Cuba se aplica de forma generalizada en los servicios odontolégicos, con

resultados favorables solucionando diferentes problemas de la salud oral. (31)

Indicaciones
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Fundamentalmente el campo de accién de la fitoterapia son las patologias leves y moderadas
y en enfermedades cronicas, siendo muy Ttiles en la terapia de las patologias habituales en

asistencia primaria. (24)

Esta indicado para aquellos pacientes que prefieren tener un menor impacto de riesgos
asociados a los medicamentos artificiales. No obstante, no estan libres de posibles eventos

adversos, contraindicaciones, interacciones y otros riesgos. (32)

Contraindicaciones

e Pueden provocar alergias, esencialmente en aquellas personas con alergia a alguna
planta, no debiendo utilizarse ninguna presentacion de fitofarmacos que contengan
en su composicion dicha planta.

e No deben consumirse en el embarazo o lactancia, algunas de las plantas tienen
efectos que pueden perjudicar el embarazo.

¢ Existen plantas perjudiciales para nifios por lo tanto no se deben dar remedios a nifios
y bebés sin prescripcion del pediatra, mas alin, si no se tiene conocimiento sobre la
preparacion, dosis, etc.

e Evitar la ingestion de algunos aceites esenciales, ya que la mayoria no son aptos para
su consumo.

e No se debe utilizar las sustancias medicinales disueltas en alcohol, principalmente
en personas que tienen problemas con el alcohol.

e Interactuan con medicamentos y enfermedades, por lo que se sugiere consultar con

el médico a cargo. (23)
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Pasta dental fitoterapica

Es una pasta cuya composicion estd basada mayormente en plantas, y tiene como
ingredientes principales el aloe vera, el xylitol, la vitamina E y el fluoruro sédico; esta pasta
dentifrica previene la caries dental, ya que con su formula reduce eficientemente la presencia
de placa dental, presenta ademés una accién antioxidante y remineralizante del esmalte, con

el fin de proporcionar proteccioén y cuidado de la cavidad bucal. (33)

Composicion

Xylitol

Es una sustancia clasificada dentro de los alcoholes de azucar, extraida de plantas y
vegetales; este poliol impide que las bacterias orales tengan la capacidad de fermentar y por
el contrario neutraliza los valores acidos en el pH salival. Presenta muchos efectos como la
inhibicion del S. mutans, evita la inflamacion de las encias, mejora el flujo salival, evita la
desmineralizacion del esmalte dental al disminuir la produccién de acido, reduce el efecto

de adhesion de los microorganismos y reduce la candida albicans en los humanos. (34)

Fluoruro sodico

Es un agente antimicrobiano y remineralizante, generalmente usados como terapia
preventiva para las lesiones cariosas; su accion se basa en inhibir la desmineralizacion al
reducir el valor de un pH critico. Ademads, su adhesion a los cristales de hidroxiapatita
incrementa el contenido mineral, y de esa forma evita la formacién de la caries dental. (35)
Las pastas dentales fluoradas son eficaces para reducir el riesgo de la caries dental, pero
deben contener mas de 1100 ppm de flor, su uso debe ser en cantidades apropiadas segiin
la edad; para menores de seis afios deberia contener 250 a 550 ppm de fltior, y en adultos o

nifios mayores a 6 afos deberian recibir concentraciones mayores a 1100 ppm de fluor. (36)
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Vitamina E

La principal funcion biologica de la vitamina E es actuar como antioxidante, el término de
vitamina E deriva de ocho compuestos homoélogos, cuatro de ellos son tocoferoles y los otros
cuatro son tocotrienoles, que se encuentran en las plantas y son sintetizados a partir del acido
homogentisico, presentando cuatro isdmeros (o, B, v y 8). Generalmente la vitamina E esta
presente en alimentos de origen vegetal, mas ain en aquellos alimentos que contienen grasas
como los aceites y frutos secos, por otro lado, se considera el uso de esta vitamina después
de realizar un tratamiento de aclaramiento dental, ya que sirve como agente antiinflamatorio

y antioxidante. (37-38)

Aloe vera

Es una planta que estd compuesta de raiz, tallo, hojas y flores; las hojas son perennes y tienen
forma de roseta extendida para proteger a la planta. Su composicion quimica, el gel de Aloe
vera contiene alrededor de 98,5% de agua, es muy rico en mucilagos y polisacéridos, con
alto contenido de fructosa, acidos urdnicos y otros azucares hidrolizables. El Aloe vera tiene
propiedades antioxidantes y antiinflamatorias, es capaz de combatir la inflamacion
producida por bacterias gram positivas y gram negativas, inhibe los efectos de la histamina,
bradicinas y la formacion de eicosanoides, reduce la respuesta inflamatoria, inclusive ayuda
en la cicatrizacion de heridas presentes en la cavidad bucal y en el resto del cuerpo humano.
Posee algunas vitaminas hidrosolubles como: riboflavina (B2), tiamina (B1), niacina (B3),

acido ascorbico y acido folico (C), vitaminas Ay E. (10)
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Streptococcus mutans

Definicion

Es una bacteria anaerobia, acidéfila, acidurica y acidogena, pertenece a la familia Gram-
positivo y habita en la superficie dental, lo que es indispensable para su colonizacion; se
considera que es el principal agente causal del biofilm asociado al crecimiento de la caries
dental, y es el microorganismo con mayor prevalencia en la placa bacteriana. Dependen
exclusivamente de la glicolisis para su produccion de energia por la capacidad de

metabolizar una diversidad de carbohidratos y vive en un pH bajo. (2, 39-41)

El poder cariogénico de los Streptococcus mutans estd sumamente ligado a la sacarosa
puesto que tienen la capacidad de utilizarla mucho mas que cualquier otro microorganismo

de la cavidad bucal. (42)

Morfologia y caracteristica en cultivo
Las colonias del Streptococcus mutans se caracterizan por presentar forma de coco, crece en
cadenas, no forma esporas y no presenta movilidad; tiene forma ovalada y cuenta con la

capacidad de cambiar un pH de 7 a pH 4.2, en alrededor de 24 horas. (43)

Son muy faciles de identificar por su forma pulvinado, convexa y mucoide, de 0.5 a 1 mm
de diametro, también presenta un color opaco con un aspecto de vidrio esmerilado; su

crecimiento Optimo en anaerobiosis es de 48 a 72 horas a 37°C. (10)
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Factores de virulencia
La virulencia de un microorganismo significa la capacidad para producir dafio, es decir, de
generar una enfermedad; son aquellas caracteristicas o condiciones propias de un microbio
que lo convierte en patogeno. En lo referente al Streptococcus mutans se mencionan:

e La adherencia de la sacarosa al diente por la produccion de polisacaridos

extracelulares.

e Los componentes que causan fenomenos de adhesion, agregacion y coagregacion.

e El metabolismo y produccion de polisacéridos intracelulares.

e Laproduccion de fructanasas y dextranasas.

e Laaccion rapida del metabolismo de los azucares para producir acido lactico y otros

acidos organicos. (44)

Los resultados del post-pH corto indican que pueden alcanzar un pH critico de 5.5 necesario
para comenzar el proceso de desmineralizacion del esmalte, estos microorganismos actian

mas rapidamente que cualquier otro microorganismo presente en la placa dental. (12)

Patogenia

El Streptococcus mutans es una bacteria bucal que depende netamente de la formacion de la
biopelicula para que pueda habitar y sobrevivir en la placa dental. Necesita condiciones
apropiadas para producir acidos por fermentacion de diferentes hidratos de carbono que
estin presentes en la dieta habitual del humano, y asi comenzar el proceso de
desmineralizacion del esmalte dental. Las condiciones en las que se encuentra el
Streptococcus mutans en la biopelicula dental son diferentes; las variaciones en el pH, mas

o menos de 6,8 a 3,4 durante el trascurso de ingestion de carbohidratos, producen un pH
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acido para el héabitat del microorganismo, que es vital para la supervivencia y patogenicidad
de éste. (45)

Cuando el S. mutans metaboliza los carbohidratos fermentables tales como la glucosa,
sacarosa y fructosa producen acido lactico, acido acético, acido formico y acido propidnico.
Estos acidos transitan a través del biofilm dental hacia el esmalte, liberando hidrogeniones,
con el fin de disolver rapidamente los minerales del esmalte, produciéndose fosfato y calcio,
sin embargo, éstos se dispersan fuera del esmalte, y a este proceso se le llama

desmineralizacion. (7)

Medios de Cultivo

Actualmente existen muchos medios de cultivo para dicho microorganismo; usualmente los
componentes de un medio de cultivo presentan azlcares simples como lactosa, glucosa,
inclusive hay algunos organismos que usan CO2. Ademas, poseen una fuente de nitrogeno
que por lo regular usan las proteinas parcialmente hidrolizadas, como por ejemplo las

peptonas. (46)

Entre los medios de cultivos mas utilizados encontramos:

e Agar sangre
Elaborado en base a una mezcla de agar nutritivo, con 5% de sangre de ovino. Es
empleada para investigaciones de varios tipos de hemdlisis y para observar el
crecimiento de los estreptococos.

e Agar nutritivo
Es el medio més utilizado para todo tipo de bacterias, ya que permanece s6lido, aun
estando en temperaturas muy altas. Se utiliza para procedimientos de andlisis de

agua, alimentos y otros.
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e Agar cerebro corazon
Es un medio s6lido muy rico en nutrientes, por lo que proporciona un progreso
microbiano adecuado, y es empleado como medio-base para pruebas metabdlicas o
hemocultivo.

e Agar Mueller Hinton
Es un cultivo que generalmente se usa para realizar pruebas de susceptibilidad a

antibioticos. (12)

Clasificacion

El Streptococcus mutans, junto con S. ratti (serotipo b), S.sobrinus (serotipos dy g), S. criceti
(serotipo a), S. macacae (serotipo c), S. downei (serotipo h) y S. ferus (serotipo c) pueden
clasificarse en serotipos especificos. A comparacion de otras especies presentes en el
hombre, el Streptococcus mutans tiene una variacion genética mas alta y presenta cuatro
serotipos tales como (c, e, f y k). Esta diferencia de serotipos se define por los polisacaridos
antigénicos de la pared celular llamados polimeros de ramnosa-glucosa (RGP). El serotipo
c es el mas prevalente en la cavidad bucal con el 70-80% de los aislamientos, el siguiente
mas comun es el serotipo e con el 20% de aislamiento y finalmente, los serotipos menos

frecuentes son f'y k con el 5% y 2%, respectivamente. (47-48)

El Streptococcus mutans esta asociado con infecciones pidgenas de la cavidad oral. Algunas

investigaciones encontraron que el serotipo k estd presente en la patogénesis de las

enfermedades cardiovasculares, ya que subsisten en el torrente sanguineo. (49)
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Adherencia del Streptococcus mutans 'y desarrollo inicial de la caries

Los principales microorganismos que estan asociados con la produccion de caries dental son
el Streptococcus mutans (sobre todo el serotipo ¢), y en menor cantidad el Streptococcus
mutans, ademas de los Actinomyces y Lactobacillus. El Streptococcus mutans esta presente
en la iniciacion de la caries dental debido a su potencial acidogénico y acido. El
Streptococcus mutans sintetiza un polisacarido de matriz extracelular en la biopelicula
dental, por accion de glucosiltransferasas, que se considera un factor importante para la
iniciacion de caries dental. Las glucosiltransferasas se clasifican debido a su solubilidad en
agua del glucano en gtfB, gtfC y gtfD; los exopolisacaridos mencionados facilitan sitios de

unién que favorecen la colonizacion de biofilm patdgeno. (50)

Caries Dental

La caries dental es una enfermedad cronica y multifactorial causada por la presencia de
acidos producidos por biopeliculas, impulsada por azucares, asi como también por factores
externos (nivel socioecondmico) y factores internos (estado nutricional, higiene bucal,
factores hereditarios, susceptibilidad del diente y saliva), provocando la desmineralizacion
y remineralizacion de los tejidos duros. (51) La caries dental es una enfermedad degenerativa
que afecta desde la corona dental hasta la raiz dental, estd presente en las denticiones
primarias, con mayor prevalencia en nifios de 2 a 5 afios de edad, y también en la denticion

permanente, y es una de las enfermedades que se puede prevenir. (52)

La OMS define la caries dental como una enfermedad a nivel mundial, con un porcentaje de
60 a 90% de la poblacion, y situa al Perti como uno de los paises con mayor prevalencia en
la region de las Américas definiéndola como el reblandecimiento del tejido duro del diente,

que va progresando hasta la formacion de la cavidad dental. (52-53)
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La caries dental esta relacionada con tres factores: huésped, bacteria y dieta. Ocurre cuando
la superficie del diente susceptible es invadida por bacterias cariogénicas, mas aun si existe
una dieta rica en sacarosa o azucar refinada. Las bacterias provocan acido lactico, por la
descomposicion de carbohidratos, y este acido provoca la disolucion de la estructura
cristalina de la hidroxiapatita del diente, lo que causa la caries dental. (54) Si la ingesta de
carbohidratos fermentables no es habitual pueden ocurrir cambios en el pH; en un pH acido
favorecera la proliferacion de bacterias, provocando la desmineralizacion del esmalte. Si la
caries dental no es tratada a tiempo, apareceran complicaciones como las infecciones

dentales. (1)

La cavidad bucal estd compuesta por una gran cantidad de bacterias, algunas de ellas
contribuyen a la formacion de la caries dental y la periodontitis, que se constituyen en
factores de riesgo en la salud humana, aunque dependen de concentraciones como el
oxigeno, la temperatura, la disponibilidad de nutrientes, caracteristicas anatémicas y factores
inmunologicos. El Streptococcus mutans se encuentra como mayor poblacion bacteriana en
los tejidos blandos, la lengua y saliva. Los Actinomyces se encuentran en las fisuras de la
lengua y a nivel supragingival e infragingival, pero también pueden estar presentes virus,
levaduras, micoplasmas, archaea y protozoos. (53) Son diversas las bacterias de la cavidad
oral que participan en la formacion del biofilm dental, pero cuando ocurre la erupcion dental
se forma una pelicula amorfa principalmente en las superficies expuestas, compuesta por
proteinas y glicoproteinas que derivan de la saliva. Si la pelicula no es removida, con el

tiempo se formard una masa microbiana sobre la superficie dental. (51)
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Entre los microorganismos que contribuyen a la formacion de la caries dental estan los
Estreptococos del grupo viridans, también conocidos como estreptococos orales; también
actian los Lactobacillus spp y Actinomyces spp, pero la especie mas importante, como factor

de riesgo, sin lugar a dudas es el Streptococcus mutans. (55)

La saliva tiene como funcion proteger los dientes, eliminando los restos de alimentos y
microorganismos y remineralizdndolos, tiene actividad antimicrobiana y actia como
amortiguadora para neutralizar el 4cido. Las proteinas salivales interactlian con los
microorganismos que ingresan a la cavidad oral, para influir en importantes funciones como
la evasion de la defensa del huésped, la adhesion bacteriana a las superficies dentales, la

expresion génica y el metabolismo bacteriano. (53, 56)

Existen muchos factores que estan vinculados con el riesgo o proteccion contra la caries,
dentro de ellos estan: factor microbiologico, factores condicionantes externos, factores
dietéticos, factores del huésped y factores bacterianos, recientes estudios afirman que el
tabaquismo influye en la patogenia de la caries dental temprana ya que la nicotina facilita el

crecimiento y multiplicacion del Streptococcus mutans. (55)

Cabe mencionar que el sustrato también es uno de los principales factores de riesgo, en otras
palabras, el consumo de azlicar es uno de los principales elementos de una dieta, influyendo
la prevalencia. La sacarosa puede transformar un alimento no cariogénico, en uno que si lo
es. Los factores relativos que se debe de tener en cuenta del sustrato, son los tipos y cantidad
de carbohidratos, la acidez que tiene un alimento, compuestos protectores, la adhesividad de

la retencion y la secuencia de ingesta. (57)
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2.3 Formulacion de hipotesis

2.3.1 Hipotesis general
Hi: Existe eficacia antibacteriana de las pastas dentales tradicional y fitoterdpica sobre el
Streptococcus mutans.
Ho: No existe eficacia antibacteriana de las pastas dentales tradicional y fitoterapica sobre

el Streptococcus mutans.

2.3.2 Hipotesis especificas
- Hi: La pasta dental tradicional presenta eficacia antibacteriana frente al Streptococcus
mutans.
Ho: La pasta dental tradicional no presenta eficacia antibacteriana frente al Streptococcus

mutans.

-Hi: La pasta dental fitoterdpica presenta eficacia antibacteriana frente al Streptococcus
mutans.
Ho: La pasta dental fitoterapica no presenta eficacia antibacteriana frente al Streptococcus

mutans.

-Hi: La pasta dental tradicional presenta mayor eficacia antibacteriana comparada con la
pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans.
Ho: La pasta dental fitoterdpica presenta mayor eficacia antibacteriana comparada con la

pasta dental tradicional frente al Streptococcus mutans.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

El método de investigacion fue hipotético — deductivo, porque se derivo de una hipotesis,
para conseguir conclusiones particulares de ella y que finalmente fueron confirmadas

experimentalmente. (58)

3.2 Enfoque de la investigacion
El enfoque fue cuantitativo, porque se basa en la recoleccion de nimeros estadisticos para

dar resultados precisos y concretos. (58)

3.3. Tipo de investigacion
El tipo de investigacion fue aplicada, porque se apoya en otras investigaciones para generar

mas conocimiento con el objetivo de resolver un problema. (58)

3.4. Diseiio de la investigacion

Experimental in vitro: Porque actian variables independientes que manipularemos, dos
tipos de pastas dentales, observandose de esta manera la variacion de la variable dependiente,
eficacia antibacteriana, sobre las cepas de Streptococcus mutans, con el fin de obtener

resultados exactos.

3.5. Poblacion, muestra y muestreo
» Poblacion: Estuvo conformada por placas Petri de cepas de Streptococcus mutans.
» Muestra: La muestra esta conformada por 20 placas Petri de cepas de Streptococcus
mutans.

» Muestreo: Muestreo no probabilistico

31



> Criterios de Inclusion:

e Placas Petri estériles

e Placas Petri que contengan Agar sangre

e Placas Petri sin contaminacion

e Placas Petri en buena condicion

> Criterios de Exclusion:

e Placas Petri no estériles

e Otro tipo de Agar

e Placas Petri contaminadas

e Placas Petri en mal estado

3.6 Variables y Operacionalizacion

empleado para
determinar la

. ESCALA
VARIABLE Oggf{?éf(l)g% DIMENSION | INDICADOR DE VALOR
MEDICION
Pastas » Pasta dental Pasta dental fitoterapica: Aloe
dentales Producto fitoterapica | Componentes vera, xylitol, vitamina E, fluoruro
cosmético y activos de las sodico.
terapéutico, con pastas dentales
variados
ingredientes, Nominal Pasta dental tradicional: Fluoruro
empleado parala | > Pasta dental R ) )
higiene bucal. tradicional de sodio, citrato de zinc, 6xido de
zinc.
Inhibicion del Didmetro del Diametro del halo de inhibicién
Efecto de crecimiento halo de Ordinal en mm
. inhibicion del bacteriano inhibicion.
Eficacia e ..
antibacteriana crecnmento (Tpcmca de altp: > 10 mm
bacteriano Kirby-Bauer) bajo: < 10 mm

sin efecto antimicrobiano: 0 mm
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sensibilidad de un
agente microbiano
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Se solicitd una carta de presentacion (Anexo N° 1) a la directora de la EAP de Odontologia-
Universidad Privada Norbert Wiener, Dra. Brenda Vergara Pinto, dirigida al microbidlogo del
laboratorio Scientific Quality Pachacdmac—Lima, para solicitarle su autorizacion para poder

ejecutar el trabajo investigacion (Anexo N°2).

Con la autorizacion correspondiente se procedid con la ejecucion del trabajo, para lo cual se
confecciond una ficha para la recoleccion de datos (Anexo N°3 y N°4). La obtencion de los
resultados fue supervisada por un microbidlogo colegiado y habilitado. El procedimiento se
encuentra evidenciado por el certificado del laboratorio (Anexo N°5) y a través de fotografias

(Anexo N°6).

3.7.1. Técnica:

Se utilizo la técnica de Kirby Bauer (método de difusion en agar) o antibiograma disco-placa
(aprobado por el National Committee for Clinical Laboratory Standards NCCLS), que permite
determinar la sensibilidad bacteriana frente a sustancias antimicrobianas. Para ello, se depositan
en la superficie de un agar inoculada con microorganismos, unos discos de papel secante (discos
de antibiograma) impregnados con sustancias antimicrobianas, las que se difunden a través del
agar, formandose una zona de inhibicidn, y se compara este halo con un registro ya determinado

de los microorganismos. (59)
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El medio de cultivo empleado para evaluar la actividad microbiana de las pastas dentales sobre
el Streptococcus mutans fue el Agar Sangre, donde se colocaron los discos de antibiograma
impregnados con los sobrenadantes de las pastas dentales. Finalmente se midieron los halos de
inhibicion con la ayuda de una regla milimetrada y se registrd en una ficha de recoleccion de

datos.

Procedimientos de la técnica de Kirby Bauer (método de difusion en agar)

- Preparacion de medio de cultivo del Agar sangre
El Agar Sangre fue preparado seglin las instrucciones del fabricante y se distribuyo en 20 placas
Petri, para cada una de las pastas empleadas. Se realiz6 la prueba de esterilidad de las placas de

Agar sangre incubandolas a 37°C por 24 horas.

- Activacion de la cepa y reconocimiento del Streptococcus mutans
El medio que se utilizé para la activacion del Streptococcus mutans fue caldo BHI, el cual se
incub6 a 37°C por el tiempo de 24 horas en anaerobiosis y en condiciones estériles; transcurrido
el tiempo mencionado, se procedi6 a sembrar el microorganismo con la técnica de estriado y
agotamiento en placas Petri de Agar Tripticasa de soya, para la reproduccion e identificacion de
colonias jovenes de Streptococcus mutans. Posterior a ello fueron sembrados en las placas Petri
con el Agar sangre, las cuales se incubaron por 24 horas a 37°C en anaerobiosis para las pruebas

de antibiograma.

- Preparacion de los sobrenadantes de pasta dental
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Se obtuvo 5g de cada pasta dental y se colocaron en un tubo de ensayo conteniendo 10ml de
agua destilada, posterior a ello se agit6 la mezcla por un minuto en un vortex, que se llevo a la

centrifuga a 2000 rpm por el tiempo de 15 minutos, obteniéndose los sobrenadantes.

- Distribucion de las placas Petri de agar sangre
Se realizaron 20 réplicas de placas Petri de agar sangre por pasta, fitoterapica y tradicional,
escribiendo en la base de la placa Petri la letra F para los discos humedecidos con la pasta dental

fitoterapica, y con la letra T para los discos humedecidos con la pasta dental tradicional.

- Traslado del sobrenadante hacia el cultivo
Se colocaron 15 microlitros de los sobrenadantes obtenidos, en los discos de antibiograma,
previamente colocados con una pinza estéril en los cultivos de Streptococcus mutans en agar

sangre de cordero.

- Incubacion, identificacion y recuento de la muestra
Las placas petri de Agar sangre conteniendo los discos impregnados de los sobrenadantes de
pastas dentales fueron llevadas a la incubadora por el tiempo de 48 horas a 37°C en anaerobiosis.
Luego de este periodo, se pudo observar y medir con la regla vernier los halos de inhibicion

formados.

3.7.2. Descripcion de instrumentos
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Los resultados fueron registrados en una ficha de recoleccion de datos que contenia el nimero

de placa, nimero de disco y la medicion en milimetros. (Anexo N°4)

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Se utiliz6 el programa Excel para la elaboracion de tablas y graficos. Se realiz los célculos
estadisticos descriptivos e inferenciales; se empled la prueba U de Mann Whitney para muestras
independientes para la prueba de hipotesis debido a la normalidad de los datos determinada

mediante el test de Shapiro-Wilk (Anexo 7)

3.9. Aspectos éticos

Se tuvo consideracion de los aspectos de bioseguridad, cumpliendo con las normas de
bioseguridad del laboratorio, procediéndose a la inactivacion de los medios de cultivo que
contienen el Streptococcus mutans de manera correcta, con la finalidad de no causar dafios

fisicos o contaminantes. (60)
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados
Tabla 1

Eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional vs la pasta dental fitoterapica
frente al Streptococcus mutans.

MEDIA
TIPO DE PASTA | MUESTRALDE
DENTAL DIAMETRO DE
HALO DE
INHIBICION
Pasta d,el!tal 14.21mm
fitoterapica
Pasta dental 10.57mm
Tradicional

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

En la Tabla 1, se pueden observar las medias de los halos de inhibicion a las 48 horas,
encontrandose que la pasta dental fitoterapica obtuvo una medida de 14,21 mm mientras que la
pasta dental tradicional present6 una medida de 10,57 mm, encontrandose que ambas pastas

dentales demostraron su eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans.
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Figura 1

Eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional vs la pasta dental fitoterapica
frente al Streptococcus mutans

14.21 mm
16
7
14 < Diferencia:
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a NN 10.57 mm
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S
2 <
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(1]
M1: Pasta dental VITIS M2: Pasta dental
(Pasta dental Fitoterapica COLGATE (Pasta dental
-F) Tradicional - T)

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion: En la Figura 1 se puede observar que ambas pastas dentales demostraron su
eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans; la pasta dental fitoterdpica con una
medida de 14.21 mm del halo de inhibicion, mientras que la pasta dental tradicional obtuvo una

medida de 10.57mm del halo de inhibicion.
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Tabla 2

Eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional frente al Streptococcus mutans
(medicion del halo de inhibicion)

L. Pasta dental
Estadisticos . .
descriptivos Tradicional

(COLGATE 12)
N 20
Media 10.57
Error tipico 0.37
Mediana 10.25
Moda 10.10
Desviacion estandar 1.62
Varianza de la
muestra 2.76
Curtosis 1.52
Coeficiente de
asimetria 086
Rango 7.10
Minimo 8.00
Maximo 15.10
Suma 211.30
Media Armoénica 10.33
Media Geométrica 10.45
Desviacion media 1.2815
absoluta

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la Tabla 2, se pueden observar los valores descriptivos de los halos de
inhibicion que se obtuvieron a las 48 horas, encontrdndose que la pasta dental tradicional
present6 una media de 10,57 mm y una desviacion estandar de 1,62, que demuestra su eficacia

antibacteriana frente al Streptococcus mutans.
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Figura 2

Eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional frente al Streptococcus mutans
(dispersion de diametro del halo de inhibicion)

Dispersion de diametro de halo de inhibicion y linea de tendencia,

detalle de todas las replicas
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la Figura 2 se observa que todas las réplicas de los halos de inhibicion del

Streptococcus mutans al emplearse la pasta dental tradicional, difieren de cero con una media

de 10,57mm, que indica que la pasta dental tradicional presenta eficacia antibacteriana frente

al Streptococcus mutans.
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Tabla 3

Eficacia antibacteriana de la pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans
(medicion del halo de inhibicion)

Estadisti M1: Pasta dental
ds a ,’stfcos VITIS (Pasta dental
eserptivos Fitoterapica - F)
N 20
Media 14.21
Error tipico 0.40
Mediana 14.15
Moda 15.40
Desviacion estandar 1.76
Varianza de la 3.27
muestra
Curtosis -0.51
Coei?1c1ent’e de 0.28
asimetria
Rango 6.50
Minimo 10.70
Maximo 17.20
Suma 284.20
Media Armonica 13.98
Media Geométrica 14.10
Desviacion media 1.461
absoluta

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la Tabla 3, se pueden observar los valores descriptivos de los halos de
inhibicion que se obtuvieron a las 48 horas, encontrandose que la pasta dental fitoterapica
present6 una media de 14,21 mm y una desviacion estandar de 1,76, que demuestra su eficacia

antibacteriana frente al Streptococcus mutans.
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Figura 3

Eficacia antibacteriana de la pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans
(dispersion de diametro del halo de inhibicion)

Dispersion de diametro de halo de inhibicion y linea de tendencia,
detalle de todas las replicas
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la Figura 3 se observa que todas las réplicas de los halos de inhibicion del
Streptococcus mutans, al emplearse la pasta dental fitoterdpica, difieren de cero con una media
de 14,21mm, que indica que la pasta dental fitoterapica presenta eficacia antibacteriana frente

al Streptococcus mutans.
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Tabla 4

Eficacia antibacteriana de las pastas dentales frente al Streptococcus mutans

Prueba U de Mann Whitney
Estadistico Valor
N Pasta dental 20
fitoterapica
N Pasta dental 20
tradicional
Diferencia de medias 3,64 mm
R: 237
R: 0
Ui -169
Uz -196
U calculado 27
U critico 138
P valor (unilateral) 0.000
Nivel de significancia 0.05

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

Se realizo la prueba estadistica no paramétrica de U de Mann Whitney para comprobar la
hipotesis de investigacion, puesto que los conjuntos de resultados de halos de inhibicion de
ambas pastas dentales no presentan una distribuciéon normal.

En la prueba U de Mann Whitney (Tabla 5), se observa que el valor U (27) es menor U critico
de la prueba estadistica (138); ademas, el p valor es menor que el nivel de significancia
(0.000<0.05), por lo cual, se puede concluir la pasta dental fitoterdpica presenta mayor eficacia
antibacteriana comparada con la pasta dental tradicional frente al Streptococcus mutans, con

una diferencia de 3.64mm
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Comprobacion de Hipdtesis

Prueba de hipotesis general

Al comparar los resultados obtenidos (con un p menor al 0,05), se acepta la hipdtesis de investigacion
que sostiene que existe eficacia antibacteriana de las pastas dentales tradicional y fitoterdpica sobre el
Streptococcus mutans, rechazandose la hipotesis nula formulada de que no existe eficacia

antibacteriana de las pastas dentales tradicional y fitoterapica sobre el Streptococcus mutans.

Prueba de hipotesis especificas

— Al comparar los resultados obtenidos (con un p menor al 0,05), se rechaza la hipdtesis
nula que sostiene que la pasta dental fitoterapica no presenta eficacia antibacteriana frente
al, Streptococcus mutans aceptandose la hipotesis de investigacion formulada de que la
pasta dental fitoterapica presenta eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans.

— Al comparar los resultados obtenidos (con un p menor al 0,05), se rechaza la hipdtesis
nula que sostiene que la pasta dental tradicional no presenta eficacia antibacteriana frente
al Streptococcus mutans, aceptandose la hipotesis de investigacion formulada de que la
pasta dental tradicional presenta eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans.

— Al comparar los resultados obtenidos (con un p menor al 0,05), se rechaza la hipdtesis
de investigacion que sostiene que la pasta dental tradicional presenta mayor eficacia
antibacteriana comparada con la pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans,
aceptandose la hipdtesis nula formulada de que la pasta dental fitoterdpica presenta mayor
eficacia antibacteriana comparada con la pasta dental tradicional frente al Streptococcus

mutans.
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4.2. Discusion

El estudio tuvo como objetivo determinar la eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional
vs la pasta dental fitoterapica frente al Streptococcus mutans, y de acuerdo a los resultados
obtenidos demostramos que ambas pastas dentales presentaron eficacia antibacteriana frente al
Streptococcus mutans y que la pasta dental fitoterapica tuvo mayor efecto de inhibicidon con una
media de 14.21mm frente a la principal bacteria causante de lesiones cariosas en la cavidad

bucal, siendo el valor de p menor que el nivel de significancia (0.000<0.05).

Nosotros encontramos que ambas pastas dentales presentaron eficacia antibacteriana frente al
Streptococcus mutans. Nuestros resultados coinciden con los estudios realizados por Lara A.
(2017) (7), Olivera S. (2020) (8), Mifano J. (2019) (3), Sanchez S. et al., (2019) (9), Huerta J.
(2019) (10), Trujillo S. (2018) (5), Padilla T. (2018) (11), Chavez D. (2017) (12), Neira K.
(2016) (13), Cadena E. (2015) (14) y Randall J. et al., (2015) (15), quienes demostraron que las
pastas dentales presentaron accion antibacteriana frente al Streptococcus mutans asociado
principalmente a sus ingredientes antimicrobianos. Independientemente del tipo de pasta dental
empleado se aprecia su eficacia antibacteriana sobre el Streptococcus mutans. Los componentes
de las pastas dentales ejercen un efecto positivo antibacteriano en la calidad del medio ambiente
bucal, lo que, complementado con una adecuada técnica de cepillado, contribuiria a una mejor

prevencion de la caries dental.

En nuestra investigacién encontramos también que la pasta dental tradicional Colgate Total 12

demostrd una eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans, con una media de efecto
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inhibitorio de 10,57 mm. Esto guarda semejanza con los estudios de Olivera S. (2020) quien
evidencia el efecto antimicrobiano de esta pasta, y con Lara A. (2017) (7), Chavez D. (2017)
(12), Cadena E. (2015) (14) y Randall J. et al., (2015) (15), que al emplear la misma pasta
tradicional encontraron una eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans, con un halo
de inhibicion de 21 mm, 16.78 mm, 14 mm y 38,3+ 2,2 mm, respectivamente. Estas similitudes
podrian asociarse al hecho que los autores también usaron Colgate total 12, que tiene entre sus
componentes Triclosan 0,3% y Fluoruro de sodio 0,32% (1450 ppm de fltior) (12), lo que les

conferiria la capacidad antibacteriana frente al Streptococcus mutans.

Respecto a la pasta dental fitoterapica Vitis, que tiene entre sus componentes aloe vera, fluoruro
sodico, vitamina E y xylitol, se encontr6 una eficacia antibacteriana frente al Streptococcus
mutans, con una media de efecto inhibitorio de 14,21 mm. Estos resultados coinciden con los
estudios de Lara A. (2017) (7), Sanchez S. et al., (2019) (9), Padilla T. (2018) (11) y Chéavez D.
(2017) (12) y Neira K. (2016) (13), quienes mostraron un halo de inhibiciéon de 20.4 mm, 22,93
mm, 70.63%, 23,78 mm y 10,5 a 12.5mm respectivamente, lo que demuestra su accion
antibacteriana frente al. Streptococcus mutans La semejanza en los resultados podria deberse a
que el el xylitol y el aloe vera, componentes principales de las pastas fitoterapicas, tendrian
propiedades antibacterianas, pudiendo modificar el balance de la flora oral haciendo que se

conviertan en menos cariogénica.

El hallazgo que la pasta dental fitoterdpica, con sus ingredientes principales aloe vera, xylitol,

vitamina E y fluoruro sdédico, tiene un mayor efecto antimicrobiano que la pasta dental
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tradicional frente a la cepa ATCC 25175 de Streptococcus mutans, concuerda con los resultados
obtenido por Sanchez S. et al., (2019) (9), Padilla T. (2018) (11) y Chavez D. (2017) (12),
quienes mostraron que una pasta dental que contiene xylitol tuvo mayor accidon antibacteriana
frente al Streptococcus mutans en comparacion con otras pastas dentales. Coincide ademés con
Huerta J. (2019) (10), quien empleando el extracto de Aloe vera 50% encontr6 un efecto
inhibitorio maximo frente al Streptfococcus mutans, encontrdndose estas similitudes
probablemente porque algunos de los componentes son de origen fitoterdpico y, ademas,
tuvieron similitudes respecto al tiempo de incubacion, incubandolas por el tiempo de 48 horas.
A diferencia de ello, investigadores como Lara A. (2017) (7), Mifano J. (2019) (3), Trujillo S.
(2018) (5) y Randall J. et al., (2015) (15), reportaron mayores halos de inhibicién con pastas
tradicionales. A pesar de las diferencias, todas las investigaciones citadas mostraron efecto
inhibitorio frente al Streptococcus mutans, ya que las medidas de los halos fueron de mas de 10
mm. El mayor efecto antimicrobiano de las pastas fitoterdpicas podrian asociarse a los
componentes como el xylitol y aloe vera, que actiian sobre la actividad de los Streptococcus
mutans y pueden generar una inhibicién mayor o igual que el mostrado por las pastas de uso

tradicional.

Nuestro estudio reconocidé la eficacia antibacteriana de dos pastas dentales frente al
Streptococcus mutans. Esta caracteristica de las pastas dentales, nos permitird recomendar a los
pacientes un dentifrico que le permita mantener una buena salud bucal y que sirva de
complemento a la técnica de cepillado empleada, orientadas a la prevencion de una de las

enfermedades bucales mas prevalentes como lo constituye la caries dental.

48



CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

— La pasta dental fitoterapica y tradicional presentaron eficacia antibacteriana frente al

Streptococcus mutans a las 48 horas.

— La pasta dental tradicional demostr6 una eficacia antibacteriana con una media de 10,57 mm

y una desviacion estdndar de 1,62 de halo de inhibicion, frente al Streptococcus mutans.

— La pasta dental fitoterdpica obtuvo mayor eficacia antibacteriana con una media de 14,21

mm y una desviacion estandar de 1,76 de halo de inhibicion, frente al Streptococcus mutans.

— La pasta dental que presentd mayor eficacia antibacteriana frente al Streptococcus mutans

fue la fitoterapica con una diferencia de halo de inhibicién de 3.64 mm.
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5.2 Recomendaciones

Se recomienda realizar investigaciones con otras pastas dentales fitoterapicas, con
diferentes componentes, para comparar su eficacia antibacteriana frente al.

Streptococcus mutans

Se recomienda realizar investigaciones con otros productos para la higiene oral como

colutorios dentales, para evaluar su eficacia antibacteriana frente al Streptococcus

mutans.

Se recomienda probar la eficacia antibacteriana de las pastas dentales fitoterapicas, en

su empleo en seres humanos.
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ANEXOS
ANEXO N°1

SOLICITUD DE CARTA DE PRESENTACION DIRIGIDO A LA EAP DE
ODONTOLOGIA

SOLICITO: CARTA DE PRESENTACION
FARA RECOLECTAR DATOS

Lima 19 de mayo del 2021

Dra. Brenda Vergara Pinto

Directora de la EAP de Odontologia de la Universidad Norbert Wiener

Reciba un saludo cordial de mi parte. Mi nombre es Lisette Jadira Quispe Poccohuanca,
egresada de la EAP de odontologia con cdodigo de alumno: a2014200560; con la finalidad de
desarrollar mi trabajo de investigacién: “EFICACIA ANTIBACTERIANA DE LA PASTA

DENTAL TRADICIONAL V5 LA PASTA DENTAL FITOTERAPICA FRENTE AL

Streptocecens mutans 1N VITRO.” solicito que se elabore una carta de presentacion al
Lic. Oniel Elias Juarez Vilcapuma microbidlogo en el laboratonio SCIENTIFIC QUALITY
SAC a fin de poder realizar mi trabajo de investigacion, debido a que por la coyuntura que
estamos atravesando no se podrd realizar en el laboratorio de la universidad que ain
permanece cerrado.

Le agradezco por su atencitn

Me despido de usted

Atte.

e

Quispe Poccohuanca, Lisette Jadira



ANEXO N°2

RESPUESTA DE LA SOLICITUD DE AUTORIZACION

N/

Universidad
Norbert Wiener

Lima, 19 de mave del 202

Carta N°203-012-05-2021-DFCS-UPNW

Lic. Oniel Elias Juarez Vilcapuma
Microhiologo
Laboratorio Scientific Quality 5.A.C.

Presente. -

De mi consideracion

Es grato dingirme a Usted para expresarie mi cordial saludo v a la vez presentarke a la Sria.
Lisctte Jadira Quispe Poccohuanca, con DNI N° 73044383, con codigo a2014200560,
Bachiller de la EAP de Odontologia de la universidad Norbart Wiener, quien solicita acceder
a su institucion para desamollar su proyecto de investipacion ttulado “EFICACIA
ANTIBACTERIANA DE LA PASTA DENTAL TRADICIONAL VS LA PASTA DENTAL

FITOTERAPICA FRENTE AL §treptococcus mutans IN VITRO", por lo que ke
agradeceré su gentil atencion al presente.

Sin otro en particular, me despido.

Alentamenic,
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ANEXO N°3

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

N° Placas Pasta dental Fitoterapica Pasta dental Tradicional
Petris discos (F) discos (T)
Halo en mm a las 48h Halo en mm a las 48h
01 1 1
2 2
02 1 1
2 2
03 1 1
2 2
04 1 1
2 2
05 1 1
2 2
06 1 1
2 2
07 1 1
2 2
08 1 1
2 2
09 1 1
2 2
10 1 1
2 2

66




ANEXO N°4

DATOS RECOLECTADOS EN LA FICHA DE RECOLECCION

N?* Replica en
placa Petri

Halo de inhibicion frente Streptococcus mutans ATCC
25175 en milimetros (mm) a las 48 horas en agar sangre

M1: Pasta dental VITIS (Pasta
dental Fitoterapica - F)

M2: Pasta dental
COLGATE (Pasta
dental Tradicional -

T)
1 14,1 8,0
2 13,2 10,2
3 15,4 9,5
4 14,2 8,4
5 13,7 10,1
6 15,1 9,8
7 14,8 11,7
8 12,9 8,8
9 15,4 12,3
10 13,6 11,4
11 11,0 9,3
12 16,3 15,1
13 13,6 12,0
14 12,4 10,1
15 10,7 8,9
16 15,9 12,1
17 17,2 11,6
18 16,8 11,0
19 12,3 10,7
20 15,6 10,3
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ANEXO N°5
CONSTANCIA DE RECOLECCION DE DATOS
Scientific

Quality

Wi generate frust

CONSTANCIA
Dira. Brenda Vergara Pinto
Directora
E.A.P. Odontologia = Universidad Norbert Wiener
Presente.
Estimada Doctora:

Es grato dirigirme a usted para comunicarle que la sefiorita Lisette Jadira Quispe Poccohuanca
con DNI 73044853, bachiller en Odontologia de la E.A.P. que usted dirige, realizd las pruebas
microbioldgicas del estudio experimental in witro titulado: "EFICACIA ANTIBACTERIANA DE LA
PASTA DENTAL TRADICIONAL VS LA PASTA DENTAL FITOTERAPICA FRENTE AL Pireptococens
Mt ans IN VITRO®. Dicho estudio corresponde a su tesis para obtener f titule de Cirujano
dentista.

Toda la experimentacion y recoleccidn de datos fue realizada entre los dias 24 al 27 de mayo
del presente afio y fue supervisado en su totalidad por mi persena, cumpliendo con todos los
protocolos de bioética, bioseguridad y control de infecciones requeridos.

Sin otro particular.

[epesio e G Lote 5. Villa Sam Camiio, Pachacamac, Lima (ol SEIISST, Comen slectrinics infofecientiicauality . 1 oh: wawasclentificquality.org



ANEXO N°6

FOTOGRAFIAS
Gen Lab del Peri 5.A.C 5.
G l. b . Capac Ypangul N°, 2434 RUC N°:20501262260
Lince - Lima - Pend
en a Central Telefdnica FACTURA
del Parii SA( {51-1) 203-7500, (51-1) 203-7501 ELECTRONICA
) illiesiine ." Emall : ventas@genlabpenu.com
Web Site : www.genlabperu.com Fonz-oo 1 489
Page 1 of 1
Fecha emision : 28032021 Orden Compra: GL-21/026856-2
Facha Veto : 280032021 Guia de Remision :
Clienta: UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIEMER 5.A. N® Pedido : 027448

Direccion: AV. REFUBLICA DE CHILE NRO. 432 URB. SANTA BEATRIZ

JESUS MARIA - LIMA - LIMA- Peru
Tipo Movimiento : ANTICIPOS RUC : 20486248370
Lugar da destine :  MZ C1LOTE 5 VILLA SAN CAMILO - PACHACAMAC

Codigo Descripcion Cant UM F;::::Lm Dscto  Sub-Total
HOS666-A  Streptococcus mutans derved from A?EGH] 25175™ 1 UND 3390200 0.00 330482
020730-A4  Blood Agar Base Mo2 500 g Basal Medium for fastdious 1 UND 2036400 0.00 203.54

microorganisms isolation and for heemolysis test. 150 10560
020078-A  Tryptic Soy Agar 500 g Medium for the growth of a wide variety of 1 UND 16845400 000 194 54
microorganisms. E.P.
021718-A  BLAMNK DISCS x 250 discs 6 mm Paper disca. 1 UND 152.5000 000 152.50
UM MIL CINCUENTA CON 911100 SOLES Sub-Total BE0.60
Anticipo
Op. Gravada &/ 4060
GV 18% 160.31
Importe Total 5/ 1,050.81

Representacion Impresa de la Factura Electronica
Consulte : http:/lcpe.genlabperu.com

Fotografia 1. Adquisicion de la cepa del Streptococcus mutans ATCC 25175, agar sangre

agar soya y discos de papel
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Fotografias 2. Equipo e instrumental utilizados en el laboratorio
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Fotografias 3. Materiales utilizados en el laboratorio
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Fotografias 4. Preparacion del agar sangre

Fotografias 5. Activacion de la cepa ATC 25175 Streptococcus mutans
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Fotografias 6. Preparacion de los sobrenadantes
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Fotografias 8. Incubacion y medicion de los halos de inhibicion
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Fotografias 9. Eliminacion de residuos contaminables
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ANEXO N° 7

ANALISIS DE NORMALIDAD DE MEDICIONES

Tabla N°5

Analisis de normalidad de mediciones de halos de inhibicion en réplicas de pasta dental

fitoterapica vs pasta tradicional mediante test de Shapiro-Wilk

Test de Shapiro-Wilk

Estadisti Pasta dental Pasta dental
STacIstco Fitoterapica Tradicional

SW: 0.229 0.689

SW. 0.905 0.905

Valor p <0.01 <0.01

Alfa 0.05 0.05

Distribucion Normal
No No

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion:

Se realiz6 el Test de Shapiro Wilk para hacer el analisis de normalidad de las mediciones de

los halos de inhibicion y se pudo observar que ambas pastas dentales no presentan una

distribucioén normal.
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Figura 4

Analisis de normalidad de mediciones de halos de inhibicion en réplicas de pasta dental

Tradicional

Grafico de Cuantil (Q-plot) de
dispersion de halo de inhibicion en
replicas de pasta dental tradicional

20
15 °
® ®
5

0
0.0000.1000.2000.3000.4000.5000.6000.7000.8000.9001.000

Fraccion de cuantil empirico

R?=0.1433

Hlao de inhibicion en mm

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Segin la Figura 4, los resultados de los halos de inhibicion de la pasta dental

tradicional no presentan distribucién normal.
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Figura 5

Analisis de normalidad de mediciones de halos de inhibicion en réplicas de pasta dental
fitoterapica

Grafico de Cuantil (Q-Plot) de dispersion
de halo de inbibicion en replicas de pasta
dental fitoterapica

€ 20

£

c 15

()

:5 10

(%]

8 ° R?=0.012
£ o

% 0.000 0.100 0.200 0.300 0.400 0.500 0.600 0.700 0.800 0.900 1.000
)

£ Fraccion de cuantil empirico

Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion:

Seglin la Figura 5, los resultados de los halos de inhibicion de la pasta dental fitoterapica no
presentan distribucion normal.

78



ANEXO N° 8

INFORME DEL ASESOR DE TURNO

Universidad INFORME DEL ASESOR

Morbert Wiener

Lima, 30 de Julic de 2021

Dra. Brenda Wergara Finto

Dirzctora de |z EAP de Odontologia
Fresente.-

De mi ezpecial consideracion:

Ez grato expresare un cordial sslude vy como Asssor de la Tesis  titulada:
"EFICACIA ANTIBACTERIANA DE LA FASTA DENTAL TRADICIZNAL WE LA PASTA DENTAL
FITOTERAFICA FRENTE AL Sirepiococcus muians IN VITRO®, desarrcllada por la egresada
Lizette Jadira Quispe Poccohuanca: pars la obtencion del GradoTitulo Profzsional de Cirujano
Dentisia; ha sido concluida =atisfactoriaments.

Al respecio inforrmo gue se lograron las siguientss objstivos:

— [Ceterminar |z eficscia antibaciensna dz |z pastz dental fradicionsl vs |a pssta dentzl
fitoterapica frents al Stepfocoscus mufans

— Qbservar Iz =ficacia antibacteriana d= s pasta dentsl tradicional frente al Steptococcus
mufsns

— Okservarla =ficacia antibacierana dz |a pasta dental filolerapica frente al Streptocoocus
mufsns

- Comparar los resultsdos de ficacis antibactsriana d= ambas pastas dentales frente al
Streplococcus mutans

Stentaments,

f kDL
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ANEXO N° 9

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: “Eficacia antibacteriana de la pasta dental tradicional vs la pasta dental fitoterapica frente al estreptococos mutans in

vitro”
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS METODOLOGIA RESULTADOS CONCLUSIONES
Problema principal: |Objetivo general: Hipotesis general: |Tipos de En la Tabla 1, se pueden observar-La pasta dental fitoterapica Yy
investigacion: las medias de los halos detradicional presentaron eficacia
(Cual sera la eficacia |Determinar la eficacia [Hi: Existe eficacia  |El tipo de inhibicion a las 48 horas,antibacteriana frente al

antibacteriana de la
pasta dental
tradicional vs la pasta
dental fitoterapica
frente al Streptococcus
mutans?

antibacteriana de la
pasta dental tradicional
vs la pasta dental
fitoterapica frente al
Streptococcus mutans.

antibacteriana de las
pastas dentales
tradicional y
fitoterapica sobre el
Streptococcus
mutans.

Ho: No existe
eficacia
antibacteriana de las
pastas dentales
tradicional y
fitoterapica sobre el

investigacion fue
aplicada, porque se
apoya en otras
investigaciones
para generar mas
conocimiento con el
objetivo de resolver
un problema. (58)

Diseiio:
Estudio
experimental in
vitro.

Streptococcus
mutans.
Problemas Objetivos especificos: [Hipodtesis Poblacion y
especificos: especificas: Muestra:
» (Cudl sera la
eficacia » Observar la |- Hi: La pasta dental Poblacion
antibacteriana eficacia tradicional  presenta

encontrandose que la pasta dental
fitoterapica obtuvo una medida de
14,21 mm mientras que la pasta
dental tradicional presentd una
medida de 10,57 mm,
encontrandose que ambas pastas|
dentales demostraron su eficacia
antibacteriana frente al
Streptococcus mutans.

En la Figura 1 se puede observar

que ambas pastas dentales
demostraron su eficacia
antibacteriana frente al|

Streptococcus mutans; la pasta
dental fitoterapica con una medida)
de 1421 mm del halo de
inhibicion, mientras que la pastal
dental tradicional obtuvo una
medida de 10.57mm del halo de|
inhibicion.

En la Tabla 2, se pueden observar
los valores descriptivos de los
halos de inhibicion que se
obtuvieron a las 48 horas,

Streptococcus mutans a las 48
horas.

-La pasta dental tradicional
demostrd una eficacia
antibacteriana con una media de
10,57 mm y una desviacion
estandar de 1,62 de halo de
inhibicion, frente al Streptococcus
mutans.

-La pasta dental fitoterapica
obtuvo mayor eficacia
antibacteriana con una media de
1421 mm y wuna desviacion
estandar de 1,76 de halo de
inhibicion, frente al Streptococcus
mutans.

-La pasta dental que presentd
mayor eficacia antibacteriana
frente al Streptococcus mutans fue
la fitoterapica con una diferencia
de halo de inhibicion de 3.64 mm.
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de la pasta
dental
tradicional
frente al
Streptococcus|
mutans?
(Cual sera la
eficacia
antibacteriana|
de la pasta
dental
fitoterapica
frente al
Streptococcus|
mutans?
(Qué pasta
dental
presenta
mayor
eficacia
antibacteriana|
frente al
Streptococcus|
mutans?

antibacterianal
de la pasta
dental
tradicional
frente al
Streptococcus
mutans.
Observar la
eficacia
antibacterianal
de la pasta
dental
fitoterapica
frente al
Streptococcus
mutans.
Establecer
que pastaj
dental
presenta
mayor
eficacia
antibacterianal
frente al
Streptococcus
mutans.

eficacia

antibacteriana frente
al Streptococcus|
mutans.

Ho: La pasta dental
tradicional no|
presenta eficacia
antibacteriana frente
al Streptococcus|
mutans.

-Hi: La pasta dental
fitoterapica presenta
eficacia

antibacteriana frente
al Streptococcus|
mutans.

Ho: La pasta dental
fitoterapica no
presenta eficacia
antibacteriana  frente
al Streptococcus|
mutans.

-Hi: La pasta dental
tradicional  presenta
mayor eficacia
antibacteriana
comparada con la
pasta dentall
fitoterapica frente al
Streptococcus
mutans.

Ho: La pasta dental
fitoterapica presenta

mayor eficacia

Placas Petri de
cepas de
Streptococcus
mutans

Muestra:

20 placas Petri de
cepas de
Streptococcus
mutans

encontrandose que la pasta dental
tradicional present6 una media de|
10,57 mm y wuna desviacion
estandar de 1,62, que demuestra su|
eficacia antibacteriana frente al
Streptococcus mutans.

En la Figura 2 se observa que todas
las réplicas de los halos de
inhibicion  del  Streptococcus|
mutans al emplearse la pasta
dental tradicional, difieren de cero|
con una media de 10,57mm, que
indica que la pasta dental
tradicional ~ presenta  eficacia
antibacteriana frente al
Streptococcus mutans.

En la Tabla 3, se pueden observar
los valores descriptivos de los
halos de inhibicion que se
obtuvieron a las 48 horas,
encontrandose que la pasta dental
fitoterapica presentd una media de
1421 mm y una desviacion
estandar de 1,76, que demuestra sul
eficacia antibacteriana frente al
Streptococcus mutans.

En la Figura 3 se observa que todas
las réplicas de los halos de
inhibicion  del  Streptococcus|
mutans, al emplearse la pasta
dental fitoterapica, difieren de cero
con una media de 14,21mm, que
indica que la pasta dental
fitoterapica  presenta  eficacial
antibacteriana frente al
Streptococcus mutans.
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antibacteriana
comparada con la
pasta dentall
tradicional frente al
Streptococcus
mutans.

En la tabla 4 Se realizo la prueba
estadistica no paramétrica de U de
Mann Whitney para comprobar la
hipétesis de investigacion, puesto
que los conjuntos de resultados de
halos de inhibicion de ambas
pastas dentales no presentan una
distribucion normal.

En la prueba U de Mann Whitney
(Tabla 5), se observa que el valor]
U (27) es menor U critico de la
prueba estadistica (138); ademas,
el p valor es menor que el nivel de
significancia (0.000<0.05), por lo
cual, se puede concluir la pasta
dental fitoterapica presenta mayor
eficacia antibacteriana comparadal
con la pasta dental tradicional
frente al Streptococcus mutans,

con una diferencia de 3.64mm

82




	DEDICATORIA
	AGRADECIMIENTO
	ÍNDICE
	ÍNDICE DE TABLAS
	ÍNDICE DE FIGURAS
	RESUMEN
	ABSTRACT
	INTRODUCCIÓN
	CAPÍTULO I. EL PROBLEMA
	1.1 Planteamiento del problema
	1.2 Formulación del problema
	1.2.1 Problema General
	1.2.2 Problemas específicos

	1.3 Objetivos de la investigación
	1.3.1 General
	1.3.2 Específicos

	1.4 Justificación
	1.5 Limitaciones de la investigación

	CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO
	2.1. Antecedentes de la investigación
	2.2. BASES TEÓRICAS
	2.3 Formulación de hipótesis

	CAPÍTULO III: METODOLOGÍA
	3.1. Método de la investigación
	3.3. Tipo de investigación
	El tipo de investigación fue aplicada, porque se apoya en otras investigaciones para generar más conocimiento con el objetivo de resolver un problema. (58)
	3.5. Población, muestra y muestreo
	3.6 Variables y Operacionalización
	3.7 Técnicas e instrumentos de recolección de datos
	3.7.1. Técnica:

	3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos
	3.9. Aspectos éticos

	CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS
	4.2. Discusión

	CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
	5.1 Conclusiones

	REFERENCIAS

