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RESUMEN

Objetivo: Determinar la actividad antimicrobiana de tres soluciones de uso comun: hipoclorito de sodio al 5,25%, Clorox®, perdxido de
hidrogeno al 4%, JGB® y acido acético al 5% La Constancia®.

Materiales y métodos: Se realiz6 un estudio experimental In vitro. Se aislaron cepas de microorganismos que colonizaron 19 cabezas de
cepillos dentales nuevos (Twister Fresh Colgate®) que habian sido usados por el mismo nimero de individuos. Para el aislamiento de los
microorganismos, las muestras fueron sembradas en diversos agares. Para la prueba de desinfeccion se seleccionaron los microorganis-
mos Candida albicans, Klebsiella oxytoca, Staphylococcus epidermidis y Streptococcus mutans (ATCC 25175). La actividad antimicrobiana
de las soluciones desinfectantes se evalué en diversos tiempos por el método de contacto directo, como control de crecimiento se uti-
liz6 soluci6n salina estéril al 0,85%. Los resultados fueron expresados como crecimiento positivo o negativo de acuerdo a la presencia
o ausencia de turbidez. Se calcularon medidas de resumen para los datos cualitativos y para los cuantitavas, medidas de dispersion y
tendencia central. Se usé la prueba t de Student y Chi* con un nivel de significancia o = 0,05.

Resultados: La prueba de poder desinfectante permiti6 establecer que todas las soluciones evaluadas fueron efectivas en la inhibicion
del crecimiento de Candida albicans, Klebsiella oxytoca, Staphylococcus epidermidis y Streptococcus mutans (ATCC 25175) luego de 10, 20
y 30 minutos de contacto directo.

Conclusiones: Las soluciones utilizadas comtinmente como desinfectantes en el hogar fueron efectivas en la eliminacién de microorga-
nismos aislados de cepillos dentales [Martinez CA, Forguione WF, Herrera LV, Prada SE, Anaya ], Plata AF, Torres H. Soluciones de uso
comun en el hogar como alternativa para desinfectar el cepillo dental: un estudio In vitro. Ustasalud 2010; 9: 75 - 82]
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SOLUTIONS FOR COMMON USE AT HOME AS AN ALTERNATIVE FOR THE DISINFECTION
OF TOOTHBRUSHES: AN IN VITRO STUDY

ABSTRACT

Objective: To evaluate alternative methods for disinfection of toothbrushes such as sodium hypochlorite 5.25% Clorox®, hydrogen pe-
roxide 4% JGB® and 5% acetic acid La Constancia®.

Methods: An experimental In vitro assay was done. The microorganisms were isolated from 19 brand new toothbrushes (Twister Fresh
Colgate®) that were used for the first time for the some number of subjects. Samples taken were placed in plate’s agars. The microor-
ganisms selected were Candida albicans, Klebsiella oxytoca, Staphylococcus epidermidis and Streptococcus mutans (ATCC 25175). The anti-
microbial activity of each disinfectant solution was evaluated at different times by the direct contact method, as growth control was
used sterile saline 0.85%. The results were expressed as positive or negative growth. Means, modes, medians and standard deviation
were determined for all data. Student’s t test and Chi® performed bivariate analyses. For all tests, p < 0.05 was considered statistically
significant.

Results: All the solutions were effective in inhibiting microorganism’s growth of Candida albicans, Klebsiella oxytoca, Staphylococcus
epidermidis and Streptococcus mutans (ATCC 25175) after 10, 20 and 30 minutes of direct contact.

Conclusions: Solutions commonly used as disinfectants at home were effective in removing microorganisms isolated from toothbrushes.

Key words: Disinfection, Toothbrush, Sodium hypochlorite, Hydrogen peroxide, Acetic acid.
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INTRODUCCION

La cavidad bucal por sus condiciones fisico-quimicas
constituye un lugar apropiado para el crecimien-
to de microorganismos; los estudios han reportado
cerca de 700 especies de bacterias."* En la boca de
una persona sin compromiso sistémico, la microflora
puede ser variada con predominio de cocos Gram
positivos, en particular del grupo Streptococcus o. y
R hemoliticos. También pueden encontrarse Staphylo-
coccus aureus, Staphylococcus albus, Espiroquetas de
Vincent y bacilos fusiformes. Entre los Gram ne-
gativos se encuentran cocos Gram negativos, como
Neisseria catarrhalis, Neisseria pharyngitidis y Neisse-
ria flavescens. Otros géneros menos frecuentes son
Corynebacterium spp, Actinomyces spp, Lactobacillus
spp, Rothia spp, Leptotrichia spp, Bacteroides spp, Fuso-
bacterium spp, Veillonela spp y levaduras del género
Candida spp.® La microbiota bucal basica raramente
es patogénica, sin embargo, ciertos microorganismos
altamente patégenos pueden llegar a la cavidad oral,
provenientes de vias aéreas, mucosas laceradas, san-
gre y secreciones. Algunos de estos son Mycobacte-
rium tuberculosis, Corynebacterium diphteriae y virus
como el de la rubéola, hepatitis A, B, C, Herpes simple,
varicela, Citomegalovirus, Epstein-Barr y Virus de In-
munodeficiencia Humana (VIH).2?

El proceso de higiene bucodental puede ser un ciclo
de retroalimentacién de microorganismos.** A medi-
da que se reutiliza el cepillo dental, las cerdas pue-
den contaminarse con microorganismos patégenos y
oportunistas con altas tasas de supervivencia. Estos
pueden provenir de la misma cavidad oral, resultado
de contaminacién cruzada con otros cepillos o uten-
silios de aseo o de los ambientes en los que son alma-
cenados tales como los cuartos de bafio.*”

En el hogar, a la rutina de limpieza con agua y ja-
bén se suma el uso de sustancias desinfectantes
para mantener control sobre gérmenes en azulejos,
barandas, pisos, mesones, ropa, frutas y verduras.
Son ampliamente conocidos y disponibles en tiendas
productos a base de cloro, peréxidos y acido acético,
entre otros. El Hipoclorito de Sodio (comercialmente
Ajax®, Clorox®, limpido, sol, lindex) tiene una amplia
actividad antimicrobiana sobre virus y bacterias ve-
getativas, al ser menos susceptibles las que forman
endosporas, hongos y protozoos. Su efecto en con-
centraciones entre el 1 y 5,25% se considera rapido y
se atribuye a su capacidad para neutralizar la acidez
del medio tornandolo alcalino y deshidratar y solubi-
lizar las proteinas.®*°

En odontologia, especificamente en endodoncia, el
hipoclorito actiia eficazmente ante microorganismos
remanentes en el canal radicular después del trata-
miento o en pleno tratamiento, favorece la desinfec-
cion del conducto radicular."
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Una sustancia comun en el botiquin del hogar es
el agua oxigenada (per6xido de hidrégeno). Este es
un poderoso oxigenador y oxidante que reacciona
con facilidad ante otras sustancias y es capaz de eli-
minar bacterias, hongos, parasitos, virus y algunos
tipos de tumores.'*!* Se encuentra comercialmente
en varias concentraciones y de ellas derivan sus
uso: entre el 3 y 50% se utiliza para desinfectar he-
ridas y raspaduras en la piel, como enjuague bucal,
para lavar frutas y verduras y en la desinfecciéon de
instrumentales médicos. Aunque es seguro en estas
aplicaciones, no debe ingerirse pues puede resultar
citotéxico. Las concentraciones superiores requie-
ren estrictas precauciones de uso.'

Otro producto que no falta en la canasta familiar es
el vinagre (acido acético), desde épocas milenarias
ha sido usado en la practica médica para desinfec-
tar heridas y como antiinflamatorio. Posee acciéon
antifiingica, antibacteriana y antiprotozoaria. En
odontologia, se ha usado empiricamente para irri-
gar conductos radiculares y en la desinfeccién de
instrumental semicritico.'>' Unicamente, Acetobac-
ter spp, algunos mohos, levaduras y bacterias lacti-
cas han mostrado cierto grado de resistencia a este
compuesto.'®’” Son escasos los estudios sobre la
aplicabilidad de esta solucion en la practica odonto-
légica.’® Glass (1992), recomendo el uso del vinagre
al 50% para la inmersioén de los aparatos de acrilico
removibles durante un periodo de una hora, tiempo
en el que logr6 una reduccién de la contaminacién
de bacterias y hongos.' Chibebe y colaboradores en
2006, realizaron un estudio In vitro con cepillos de
dientes contaminados con Streptococcus pyogenes, el
vinagre puro o diluido hasta el 3% fue capaz de eli-
minar este patégeno de las cerdas, mientras que el
uso de una dilucion al 1% fue eficiente en el 75,5%
de los cepillos contaminados.?

Se ha propuesto el uso de sustancias bacteriosta-
ticas y bactericidas para la desinfeccién de los ce-
pillos dentales.® Sin embargo, en la actualidad no
existe en nuestro medio un protocolo aceptado de
facil aplicacion y con desinfectantes de bajo costo
que pueda ser implementado en cualquier tipo de
poblacién. Con el &nimo de encontrar una alternativa
facil para desinfectar el cepillo de dientes, este es-
tudio evalud la actividad antimicrobiana de solucio-
nes de uso comun tales como hipoclorito de sodio al
5,25% Clorox®, peroxido de hidrégeno al 4% JGB® y
-acido acético al 5% La Constancia®.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio experimental In vitro en dos
fases. El universo estuvo constituido por 532 es-
tudiantes neotomasinos con edades entre los 15y
30 afios. Los participantes fueron seleccionados de
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acuerdo con los siguientes criterios de inclusion:
asistir al examen odontologico de admisién en las
Clinicas Odontolégicas de la Universidad Santo To-
mas y firmar el consentimiento informado. No se
incluyeron estudiantes con discapacidad fisica o
mental que impidiera el cepillado; sistémicamen-
te comprometidos, bajo terapia antibiotica en el
momento del examen o que hubiesen estado bajo
medicacion (se incluyeron los enjuagues o cremas
dentales medicadas) seis meses antes de la toma de
la muestra.?* La muestra estuvo constituida por 19
personas que cumplieron los criterios de inclusién.*

Fase uno: Contaminacion de las cabezas de cepi-
llos dentales

La contaminacién de las cabezas de los cepillos se
logr6é mediante cepillado dental de los participan-
tes. Estos asistieron a la seccién de microbiologia
del Laboratorio de Ciencias Basicas de la Universi-
dad Santo Tomas, se retiraron los objetos que porta-
ban en dedos, muifiecas y antebrazos, se les indicd
el lavado de manos con jabén antibacterial y con
abundante agua, y recibieron educaciéon acerca de
técnica de cepillado de Bass.?® A cada paciente se
le entreg6 un cepillo dental Twister Fresh Colgate®
nuevoy se procedi6 a la aplicacién del protocolo del
cepillado, que consisti6 en sacar del empaque el ce-
pillo y tomarlo de la parte mas distal del mango,
sin tocar con las manos u otra parte del cuerpo las
cerdas o la cabeza. Las cabezas de los cepillos se
sumergieron en un tubo Falcon previamente servido
con 10 ml de solucién salina estéril para humedecer
las cerdas y luego se llevaron directamente a la cavi-
dad bucal de cada sujeto para proceder al cepillado
por dos minutos.”

Recoleccion y caracterizacion microbiologica de
la muestra

Las cabezas de los cepillos fueron cortadas con cor-
tafrios estériles y dispensados en tubos Falcon con
15 ml de solucién salina estéril en su interior (Figura
1y 2). Como control negativo de crecimiento se usé
una cabeza de un cepillo nuevo sin contaminar. Las
muestras fueron homogenizadas en Vortex duran-
te un minuto.?** Se tomaron cincuenta (50) L de
la solucion de la cabeza del cepillo y se sembraron
en Agar sangre (Annar), Agar McConkey (Merck®)
y caldo Tripticasa Soya (Merck®).2*2"? Los cultivos
fueron incubados en condiciones de aerobiosis a
37°C por 24 horas; posteriormente, se observé el
crecimiento de colonias, en caso de ser negativo, se
mantenian los cultivos hasta 72 horas, de lo contra-
rio se descartaban (Figura 3).

Se realizé6 la descripci6én macroscopica de cada tipo
de colonia,® se hizo la distincién entre las que cre-

cian en cada uno de los medios usados. Con el fin de
caracterizar las colonias aisladas se tomaron muestras
y se les realiz6 la coloracién de Gram. En los casos en
que se observaron cocos Gram positivos al examen di-
recto coloreado con Gram, se realizaron pruebas de
catalasa para establecer si las colonias pertenecian al
género Streptococcus o Staphylococcus.?

Para efectos del estudio se seleccionaron dos cepas
que segun la caracterizacién macro y microscopica,
correspondian a las colonias bacterianas con ma-
yor frecuencia en todos los aislamientos. De las dos
colonias seleccionadas se realizaron pases en agar
Sangre, para obtener cepas puras que fueron envia-
das al Laboratorio Clinico de Especialidades Bolivar
S.A. para su clasificacién segiin género y especie.
Las cepas clasificadas y de interés fueron manteni-
das en el laboratorio a través de pases periddicos en
medios de cultivo.

Igualmente, se seleccioné una colonia de levadura
como otro microorganismo de estudio que fue ais-
lada de un paciente. Esta colonia fue caracterizada
macro y microscopicamente para clasificacion de
género y pruebas complementarias como tubo ger-
minal y fermentacién de azlicares que permitieron
determinar su especie.

Figura 1. Procedimiento para el aislamiento del cepillo dental en
el tubo de Falcon.

Figura 2. Cabezas de cepillos dentales contaminados.
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Figura 3. Crecimiento de colonias de microorganismos a partir
de las cabezas de cepillos contaminados.

Fase dos: Prueba de desinfeccion

Se seleccionaron los siguientes microorganismos como
aislados clinicos para la prueba de desinfeccion: Staphylo-
coccus epidermidis, Klebsiella oxytoca y Candida albicans,
(Tabla 1). Por encontrarse como uno de los microorganis-
mos mas comunes en cavidad oral, se ingres6 al estudio
una cepa Streptococcus mutans ATCC 25175 que debi6 ser
cultivada en una campana de anaerobiosis OXOID® me-
diante el sistema Anaerogen®.*!

Preparacion del indculo

Los cultivos puros en agar sangre de cada uno de
los microorganismos de interés fueron incubados
24 horas, a partir de ellos se prepard en tubos con
caldo tripticasa soya estéril, una suspensioéon bacte-
riana con turbidez tubo No. 1 Mcfarland, que corres-
pondi6 a una concentracion de 1mg/ml equivalente
a 300.000.000 de Unidades Formadoras de Colonias
(UEC) de los microorganismos.!*

Evaluacion de los desinfectantes

Quinientos 500 (microlitros) ul del inéculo fueron
adicionados a tubos de vidrio estériles rotulados,*
que contenian 4,5mL de cada una de las solucio-
nes desinfectantes (Hipoclorito de sodio al 5,25%
Clorox®, Peroxido de hidrégeno al 4% JGB® y acido
acético 5% La Constancia®). Para probar su poder
desinfectante cada sustancia se dejo en contacto di-
recto con los microorganismos por tiempos de 10, 20
y 30 minutos.* Como control de crecimiento positivo
se utiliz6 solucién salina estéril en la misma cantidad
que los desinfectantes.

Cumplidos los tiempos de contacto se extrajeron
500 wL de esta solucién y se llevaron a tubos con
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Figura 4. Prueba de turbidez.

4,5 mL caldo tripticasa soya estéril,* que fueron
incubados a 37°C. El poder desinfectante fue eva-
luado con la lectura luego de 24 y 48 horas de in-
cubacién de los tubos sembrados anteriormente.
Se interpret6 como crecimiento positivo de micro-
organismos, la aparicién de turbidez en la muestra
y negativo si la solucién que contenian los tubos
se observaba completamente translicida.**>*¢ En
los casos de crecimiento positivo, la presencia del
microorganismo de interés en las soluciones tur-
bias se confirm6 a través de una coloracién de
Gram. Las pruebas de desinfeccién fueron realiza-
das por duplicado en experimentos independien-
tes (Figura 4).

Analisis estadistico

Los datos obtenidos fueron digitados y procesados
en el paquete estadistico SPSS version 15. Inicial-
mente, todas las variables fueron analizadas des-
criptivamente y se calcularon medidas de resumen
para datos cualitativos. Para las variables cuantitati-
vas se utilizaron medidas de dispersion (desviaci6én
estandar) y de tendencia central (media, mediana
y moda). Los valores de significancia estadistica se
consideraron con una p < 0.05, calculados a través
de las pruebas t de Student y Chi®

Consideraciones éticas

Segin el articulo 5 de la Resolucién 008430 del 4 de
octubre de 1993, se garantizd a los pacientes que
participaron en el estudio el respeto a su dignidad,
proteccion a sus derechos y su bienestar. Segun el
articulo 11, esta investigacion fue considerada de
riesgo minimo, ya que, se busco la obtencion de una
muestra de la cavidad bucal por medio de un cepillo
dental nuevo y no se realizé6 ninguna modificacién
intencionada de las variables biolégicas, fisiologi-
cas, psicoldgicas o sociales de los individuos que
participaron en el estudio.
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Tabla 1. Aislados clinicos seleccionados para las pruebas de desinfeccion.

Tipo de Microorganismos Género y especie Codigo
Cocos Gram Positivos Stafilococcus epidermidis Sa912

Bacilos Gram negativos Klebsiella oxytoca Ko1322
Blastoconidias Gram positivas Cdndida albicans Ca513

RESULTADOS

A partir de los cultivos de los cepillos dentales con-
taminados se obtuvieron 67 tipos de colonias dis-
tribuidas asi: 55 en agar sangre y 12 en agar Mc-
Conkey. El promedio de tipos de colonias por cabeza
de cepillo fue de 3.5 y segun el medio fue de 2.8
en sangre y 0.6 en agar McConkey. Se encontr6 que
las bacterias tipo cocos Gram positivos fueron los
microorganismos mas prevalentes en las muestras
analizadas segin la coloracion de Gram realizada a
cada tipo de colonia (Tabla 2).

Las pruebas preliminares para la identificacién por
género mostraron la presencia en este grupo de
Staphylococcus spp y Streptococcus spp No se encon-
traron diferencias estadisticamente significativas
en los hallazgos microbiolégicos segiin edad, sexo
o medio de cultivo. Ademas de los microorganis-
mos mencionados se logro6 aislar en los cultivos una
cepa de levadura identificada segiin género y espe-
cie como Candida albicans.

Actividad antimicrobiana In vitro de las soluciones

A través de la prueba de desinfeccién In vitro por el
método de dilucién en tubo se estableci6 que todas
las sustancias evaluadas: hipoclorito de sodio al
5,25% Clorox®, Peroxido de hidrogeno al 4% JGB®
y acido acético al 5% La Constancia®, fueron efecti-
vas en la eliminacion de las cepas de Staphylococcus

epidermidis, Klebsiella oxytoca, Streptococcus mutans
(ATCC 25175) y Candida albicans. El porcentaje de
efectividad de las sustancias desinfectantes en los
tiempos evaluados (10 a 30 minutos de contacto
directo con cada uno de los microorganismos) fue
del 100%. Lo anterior se evidenci6 por la ausencia
de turbidez en los tubos que contenian el medio
de cultivo con el ino6culo de las sustancias desin-
fectantes después de 24 y 48 horas de incubacion.
La eliminacién total de los microorganismos fue
rectificada por la ausencia de formas microbianas
en preparaciones de cada tubo con desinfectante
(Tabla 3). El control de la viabilidad con solucién
salina estéril al 0.85%, mostrd crecimiento para
todos los microorganismos en todos los tubos, y
alcanz6 una turbidez superior a 1 en la escala de
Mcfarland.

Tabla 2. Microorganismos aislados a partir de cepi-
llos dentales contaminados.

Tipo de Microorganismos n (%)
Cocos Gram Positivos 46 (68,65)
Bacilos Gram negativos 15 (22,38)
Bacilos Gram positivos 5 (7,46)
Blastoconidias Gram positivas 1(1,49)
Total 67 (100)

Tabla 3. Actividad antimicrobiana de las sustancias sobre los microorganismos de interés.

Hipoclorito de

Peroxido de

Acido acético al 5% Solucién salina al

Microorganismos sodio al 5,25% hidrogeno al 4% 0,85%
10 20’ 30 10’ 20’ 30 10 20’ 30 10 20’ 30
Candida albicans - - - - . . - + + +
Klebsiella oxytoca - - - - - - - + + +
Streptococcus
mutans - - - - - - + + +
ATCC 25175
Stap.hylocc.)cS:us ) ) ) ) ) N N +
epidermidis

- Ausencia de crecimiento de microorganismos observado mediante la prueba de turbidez.

+ Crecimiento de microorganismos observado mediante la prueba de turbidez.
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DISCUSION

La relacién entre el cepillo dental y algunas enfer-
medades bucales ha sido sefialada con mayor fre-
cuencia en los ultimos tiempos. Las bacterias pa-
togenas quedan atrapadas en las cerdas del cepillo
y constituyen un medio adecuado para su prolife-
racion. Al volver este a la cavidad bucal reinocula
al usuario y genera patologias a repeticién sin que
éste se percate de la causa.*” El uso de crema den-
tal no es suficiente para eliminar los microorganis-
mos de cavidad bucal y menos los que se quedan
en el cepillo; pacientes con periodontitis cronicas
y agresivas contaminaron los cepillos con bacilos
entéricos Gram negativos y se demostr6 que fueron
resistentes a la accion antibacterial de la crema den-
tal.38’39

La cavidad bucal es un nicho ecolégico favorable
para que los microorganismos se multipliquen. Se
han cultivado In vitro apenas la mitad de estos, la
mayoria anaerobios facultativos, con capacidad de
llegar a espacios mas profundos como tracto gas-
trointestinal, respiratorio y tejido cardiaco.®® En el
presente estudio se realizé la prueba de desinfec-
cién In vitro por el método de dilucién en tubo para
establecer la capacidad desinfectante en los cepillos
dentales de tres soluciones de uso cotidiano en los
hogares. Se aislaron predominantemente bacterias
aerobias del tipo Gram positivas, con superioridad
del género Streptococcus, hecho concordante con
otras investigaciones.?* %

Otra especie Gram positiva hallada con menor fre-
cuencia fue Staphylococcus epidermidis, microorga-
nismo que forma parte de la microbiota de piel y
mucosas incluida la boca, se destaca su importancia
por el comportamiento oportunista que lo carac-
teriza. Dentro de las bacterias Gram negativas se
observaron con mayor frecuencia Klebsiella oxytoca;
sin embargo, esta especie parece no haber sido re-
portada en la contaminacion de los cepillos denta-
les por lo que su presencia puede deberse a restos
de alimentos contaminados con el bacilo.

Al menos en la mitad de la poblacién resulta normal en-
contrar Candida albicans como parte de la microbiota bu-
cal.*! Si bien la frecuencia de aislamiento de esta levadura
fue menor al 2%, cabe destacar que los dos minutos de
contacto con la mucosa bucal fueron suficientes para que
la Candida albicans colonizara la parte activa del cepillo.
Similares hallazgos han sido reportados por Feo (1981)
quien sugiri6 que las cerdas de nylon de los cepillos den-
tales favorecian hasta en 58% la supervivencia de esta
levadura.*

La literatura hace referencia al potencial citotoxico, aler-
génico y corrosivo del hipoclorito de sodio que depende
significativamente de la concentracién utilizada.**" Es,
sin embargo, de amplio espectro antimicrobiano y de
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accién bactericida rapida. En este estudio se demostrd
que el hipoclorito de sodio al 5,25% inhibe totalmente el
crecimiento de los microorganismos aislados de cavidad
oral, estos hallazgos confirman estudios anteriores. Bhat
y colaboradores, en 2003, confirmaron que el hipoclorito
de sodio al 1% era capaz de inhibir en un 98% el creci-
miento de Streptococcus mutans presente en cepillos den-
tales. Se ha establecido que también inhibe el crecimien-
to de microorganismos presentes en cavidad oral y paté6-
genos endodénticos como Staphylococcus aureus, Entero-
coccus faecalis, Candida albicans, Porphyromonas endodon-
talis, Porphyromonas gingivalis, y Prevotella intermedia.*®
Las concentraciones de hipoclorito de sodio efectivas en
los procesos de desinfeccién incluyen desde 0.5% hasta
5.25%. Se ha reportado que a menores concentraciones
disminuye la toxicidad pero es necesario aumentar el
tiempo de contacto para inhibir el crecimiento bacteria-
no.®* En el presente estudio, al evaluar la efectividad
contra el tiempo de exposicién, 10 minutos de contacto
del hipoclorito de sodio al 5,25% fueron suficientes para
inhibir el crecimiento de los microorganismos facultati-
vos evaluados. Otros autores han encontrado que desde
los 15 segundos se obtiene un 100% de inhibicién del
crecimiento con la misma concentracién (5,25%).%*°

La solucion de agua oxigenada JGB® (Perdoxido de Hidro-
geno al 4%) fue eficaz en la inhibicién del crecimiento
de los microorganismos de interés desde los 10 minutos
de contacto. Similares hallazgos fueron encontrados por
Beneduce y colaboradores (2009), quienes establecieron
que el peréxido de hidrégeno al 3% luego de 7 minutos
de contacto es mas efectivo en la eliminacién de microor-
ganismos del cepillo que el Listerine®.5! Asi mismo, Sogi y
colaboradores (2002) evaluaron el peroxido de hidrégeno
al 3% y reportaron que fue totalmente eficaz en la des-
contaminacién de los cepillos dentales hasta 28 dias.?’ La
capacidad del peréxido en la desinfeccion de los cepillos
dentales incluso a largo plazo ha sido atribuida a su efec-
to oxidante por la liberacién de especies radicales de oxi-
geno que ademas de tener efecto microbicida, remueven
restos de células o tejidos que posteriormente resultan
en una fuente de alimentacién para los microorganismos
contaminantes.* Es probable que el perdxido de hidroge-
no a concentraciones mas bajas sea suficiente para inhi-
bir el crecimiento bacteriano.

El vinagre blanco (acido acético al 5%) mostré la capaci-
dad de inhibir el crecimiento de todos los microorganis-
mos hallados y cultivados en el estudio, se corrobora su
amplio espectro antimicrobiano.”® Empiricamente, esta
sustancia ha sido usada como desinfectante de heridas
desde hace mas de 400 afos. Aun hoy, existen pocas evi-
dencias cientificas de su capacidad antibacterial, antifin-
gica y antiprotozoal.>* Los efectos toxicos del vinagre se
asocian a dolor y prurito cuando se aplica en concentra-
ciones mayores al 3%.>

Candida albicans es un microorganismo importante im-
plicado en la etiologia de estomatitis protésica, por las
condiciones de oxigeno y porosidad del acrilico de pro-
tesis dentales y de aparatologia ortopédica que permiten
se crecimiento. Con respecto a la actividad del acido acé-
tico frente a este microorganismo se ha observado una
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reduccion significativa en log/ufc/ml de Candida albicans
en los 6rganos de prueba de tratamiento con solucién de
vinagre al 10% y al 30% en comparacién con el control.>
Estudios similares en microorganismos importantes en
cavidad oral han sido realizados por otros investigadores
y se ha demostrado que el acido acético en concentracio-
nes mayores al 3% elimina microorganismos patégenos
tales como Streptococcus pyogenes y Candida albicans.*®

Conclusiones

Fue posible aislar, mediante el cepillo dental, mi-
croorganismos comunes de la microbiota oral como
Staphylococcus epidermidis y Candida albicans y otros
ajenos a esta, como Klebsiella oxytoca después de
realizar el cepillado con un cepillo dental nuevo.

El uso de soluciones de uso comun Clorox®, Agua
Oxigenada JGB® y vinagre blanco La Constancia® de-
mostraron ser eficaces en la desinfecciéon de los ce-
pillos dentales, se eliminaron los microorganismos
aislados a través de la técnica de contacto directo.

El &cido acético al 5% se consideré como un exce-
lente candidato para ser utilizado como agente qui-
mico en protocolos de desinfeccion de cepillos den-
tales debido a su facil aplicacién, disponibilidad, su
capacidad para inhibir microorganismos como Sta-
phylococcus epidermidis, Klebsiella oxytoca, Candida
albicans, y Streptococcus mutans, sus caracteristicas
quimicas y biolégicas y su bajo costo.

Es necesario realizar estudios con concentraciones
y tiempos de contacto microbiano menores y con
muestras mas grandes para protocolizar su uso en
la asepsia del cepillo dental.
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