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Resumen

Introduccidn. La higiene bucal juega un importante rol para mantener la salud en
general. La boca esta poblada por diferentes tipos de microorganismos los cuales pueden ser
transmitidos al cepillo dental mediante su uso y estos a las boquillas de los empaques de las
cremas dentales usadas por diferentes personas. Objetivo. Caracterizar las bacterias que se
encuentran en las boquillas de los empaques de la crema dental en estudiantes de odontologia de
la universidad Antonio Narifio (UAN) Villavicencio. Materiales y Métodos. : Se llevo a cabo un
estudio observacional de corte transversal. Se tomaron muestras de 25 boquillas de empaques de
cremas dentales obtenidas de 25 estudiantes de odontologia de la UAN. Se implementaron
medios de cultivo como infusion cerebro corazon, agar sangre, agar chocolate y agar
MacConkey. Finalmente se realizé la identificacion de bacterias en las colonias con mayor
crecimiento en cada uno de los agares. Resultados. De los cultivos obtenidos predominaron los
bacilos gram negativos entre ellos Klebsiella oxytoca y Enterobacter cloacae. Esta ultima
prevalecio sobre los demas con un 58% de los casos presentados. Conclusiones. Se encontraron
bacterias patdgenas causan graves enfermedades. La presencia de bacterias en las boquillas de
las cremas dentales se relaciona deficiencia en el lavado de manos y con malos habitos de

higiene oral.

Palabras clave: Bacterias, medios de cultivo, agar, crecimiento bacteriano, pastas de

dientes.
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Abstract

Introduction. Oral hygiene plays an important role in maintaining overall health. The
mouth is populated by different types of microorganisms which can be transmitted to the
toothbrush through its use and these to the nozzles of the toothpaste packaging used by different
people. Objective. To characterize the bacteria found in the mouthpieces of toothpaste
packaging in dental students of the Antonio Narifio University (UAN) Villavicencio. Materials
and Methods. A cross-sectional observational study was carried out. Samples were taken from
25 mouthpieces of toothpaste packaging obtained from 25 dental students of the UAN. Culture
media such as brain heart infusion, blood agar, chocolate agar and MacConkey agar were used.
Finally, bacterial identification was performed on the colonies with the highest growth in each of
the agars. Results. Of the cultures obtained, gram-negative bacilli predominated, among them
Klebsiella oxytoca and Enterobacter cloacae. The latter prevailed over the others with 58% of the
cases presented. Conclusions. Pathogenic bacteria were found to cause serious diseases. The
presence of bacteria in the mouthpieces of toothpastes is related to deficient hand washing and

poor oral hygiene habits.

Keywords: bacteria, Enterobacteria, culture media, agar, bacterial growth, toothpaste.
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Introduccién

La higiene bucal juega un rol importante en mantener la salud en general. El cepillado
dental es el método de prevencién mas importante para las enfermedades orales mas comunes,
que va de la mano con el uso de una amplia gama de dentifricos. La primera vez que se nombro
la palabra pasta dental fue probablemente en 1558, cuyo significado proviene del latin
dentifricium [dentifrico], dentis [diente] y fricare [frotar]. Estos se han utilizado durante muchos
siglos para el cuidado de la estética bucal, el fortalecimiento de las piezas dentales, eliminacion
de residuos bacterianos (Jaramillo & Contreras, 2014). La primera pasta dental estaba formada
por una combinacion de miel, aceite, polvo de pimienta, canela, jengibre y sal (Cepeda, 2008).
La boca contiene diferentes tipos de microorganismos los cuales pueden ser transmitidos al
cepillo dental mediante su uso y estos a las boquillas de los empaques de las cremas dentales
usadas de manera general por diferentes personas. El cepillo de dientes ha sido responsable de la
transmision de infecciones, por esto se sugiere colocar los implementos de higiene oral de cada
individuo familiar en diferentes lugares, es importante evitar el contacto del cepillo de dientes
con el tubo de la pasta dental, ya que si nuestro cepillo esta contaminado podemos transmitir
dichos microorganismos al tubo dental y podria pasar a otras personas con las que convivimos.
Esta investigacion trata de un estudio observacional, descriptivo de corte transversal el cual se
centrd en identificar las bacterias presentes en los empaques de las boquillas de cremas dentales
utilizadas con un minimo uso de 2 semanas, en el que se implementaran medios de cultivo como
caldo infusidn cerebro corazén (ICC), agar sangre, agar chocolate, agar MacConkey, se enviaron
a laboratorio microbioldgico especializado para caracterizar e identificar los microorganismos

segun su género y especie. Luego se tabularon los resultados obtenidos encontrando una
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prevalencia de bacilos gram negativos entre ellos Enterobacter cloacae y Klebsiella oxytoca,
identificando malas précticas con respecto al lavado de manos, almacenamiento de elementos de
higiene oral, el descuido en el tapado de la crema dental e incluso el compartir el mismo tubo de
crema dental, usar el mismo cepillo dental entre familiares o compartir el mismo espacio para

guardar los cepillos dentales expandiéndose al roce entre uno y otro.
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1. Descripciony formulacion del problema

1.1. Planteamiento del problema

La contaminacion cruzada “es el proceso mediante el cual los microbios u otras
sustancias ajenas, como los microorganismos, se transfieren de forma no intencional de una
superficie/objeto a otro” (Gencat, 2021). “Se ha demostrado que uno de los lugares méas contaminados
del hogar es el cuarto del bafio, alli podemos encontrar gran variedad de virus, bacterias y hongos. Estos
pueden llegar al cepillo por medio de gases debido al hecho de accionar el inodoro genera aerosoles con
microorganismos fecales que pueden contaminar los cepillos dentales, adicionando a esto si se comparte
la crema dental con varios miembros de la familia se puede generar una contaminacion cruzada con el
resto de las personas que utilicen el mismo tubo de crema dental, los cuales pueden ser alojados,
transmitirse, crecer y florecer en las boquillas de los empaques de las cremas dentales” (Medina-Patruno
etal., 2019).

Las boquillas de las cremas dentales pueden contaminarse de manera fragil con
microbios, presentando retencion y supervivencia de estos después del cepillado. “También
pueden constituirse en vehiculos que preservan la humedad, y que pueden transportar polvo y
microparticulas dispersas en el aire, el cual puede estar cargado de microorganismos patdgenos. Por esto
es necesario llevar a cabo habitos que refuercen la higiene oral como el hecho de cambiar de cepillo
dental cada 3 meses como minimo y evitar compartir la crema con diferentes miembros de la familia. Para
determinar la contaminacion de las boquillas de las cremas dentales por diferentes bacterias como:
Estreptococos mutans, Lactobacillus spp, Estreptococos aureus, Pseudomonas, Estreptococos pyogenes,
Estreptococos viridans, entre otros” (Medina-Patruno et al., 2019). Se han realizado diferentes

estudios que han demostrado la presencia de bacterias patdgenas.

1.2. Pregunta problema

¢Queé bacterias se encuentran en las boquillas de los empaqgues de las cremas dentales?
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1.3. Justificacién

El presente estudio se hizo para demostrar el grado de contaminacion de las boquillas
de las cremas dentales, si en ellas existe proliferacion bacteriana o por el contrario los
componentes antimicrobianos que contiene las cremas dentales inhiben este crecimiento.

Varios estudios han demostrado “que al momento de accionar el sanitario se liberan
aerosoles con microorganismos fecales a una distancia aproximada de 108 cm, y el hecho de
almacenar los cepillos dentales junto a otro miembro de la familia a una distancia de menos de 2

cm puede favorecer la contaminacion por contacto entre ellos durante su almacenamiento lo que

aumenta la posibilidad de contaminacion con la boquilla del dentifrico” (Medina-Patruno et al.,
2019).

Estudios internacionales reconocen la carga microbiana de los cepillos dentales, los
cuales son causantes del inicio y proliferacion de enfermedades bucales, aumentando la
probabilidad de contaminacion de la crema dental, sin embargo, no se tienen reportes recientes
de aislamientos de microorganismos a partir de las boquillas de los dentifricos, asi mismo son
pocos los estudios que confirmen la contaminacion de microorganismos alojados en las boquillas
de las cremas dentales, el objetivo principal de este estudio es determinar la presencia de dichos

microorganismos (patdgenos o no patdgenos).

A traveés de los resultados obtenidos se estableceran recomendaciones de promocién y
prevencion, como desinfeccion de los cepillos dentales, lugar de almacenamiento, lavado de
manos, ademas se podra hacer nuevas propuestas de investigacion donde se observe y tenga en
cuenta otros microorganismos Yy se compruebe el efecto de los componentes antimicrobianos de
las pastas dentales y puedan propiciarse a partir del incorrecto e inadecuado uso de las cremas

dentales.
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2. Objetivos

2.1. Objetivo general

Caracterizar las bacterias que se encuentran en las boquillas de los empaques de la crema

dental de estudiantes de odontologia de la Universidad Antonio Narifio Villavicencio.

2.2. Especificos

e Aplicar una encuesta previamente disefiada y validada para la obtencién de informacion
respecto a los habitos en higiene oral.

e Recolectar muestras de boquillas de crema dentales.

e Sembrar las bacterias presentes en las boquillas de las cremas dentales en medios de cultivo
como caldo ICC, agar sangre, agar chocolate, agar MacConkey.

e Identificar la morfologia celular bacteriana mediante la tincion de Gram.

e Reconocer las bacterias patdgenas que crezcan en los medios de cultivos.
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3. Marco teorico

3.1. Antecedentes

Svanberg en 1978 realizo un estudio con el objetivo de “examinar los cepillos de dientes y
los tubos de pasta de dientes utilizadas por personas infectadas con Estreptococos mutans para detectar la
presencia de este microorganismo. Quince minutos después del cepillado se aislaron mas Estreptococos
mutans de los cepillos de dientes y después de un almacenamiento ordinario durante 24 h se recuperaron.
De dos de cada 10 tubos de pasta de dientes se aislé Estreptococos mutans del orificio del tubo. Los
resultados demostraron que los cepillos de dientes pueden estar fuertemente infectados con Estreptococos
mutans durante mucho tiempo después de su uso y que la pasta de dientes también puede albergar este

microorganismo” (Svanberg, 1978).

Randall, Seow y Walsh en 2015 realizo un estudio con el proposito de “comparar la
actividad antimicrobiana de una serie de pastas cuya composicion de algunas de ellas poseen una base de
plantas que reducen el crecimiento del Estreptococos mutans. EI método utilizado fue por difusion, se
utilizé el agar Mueller-Hinton, cada muestra fue impregnada en un disco. Se encontraron diferencias

significativas en la inhibicién del crecimiento entre los dentifricos fluorados” (Randall et al., 2015).

Mifiano Martell en 2019 realiz6 un estudio experimental, bibliografico, comparativo y
transversal; “evalu6 la capacidad antimicrobiana de seis pastas dentales frente al Estreptococos mutans.
Se realizaron siete diluciones, cada dilucion fue colocada en un disco de papel estéril y colocadas en caldo
ICC que previamente fue inoculado el Estreptococos mutans, a los dos dias se realiz6 la lectura de los
halos de inhibicion. El resultado indico que todas las pastas mostraron actividad inhibitoria frente al

Estreptococos mutans ” (Mifiano Martell, 2019).

Neira en 2016 realiz6 un estudio in vitro el cual tenia como objetivo “determinar si los
agentes antibacterianos afiadidos a dentifricos inhiben al Estreptococos mutans y al Lactobacillus
acidophilus. Se sembraron cepas de Estreptococos mutans y de Lactobacillus acidophilus en 96 cajas de
Petri a los cuales se inocularon 3 dentifricos con componentes de extracto de Aloe vera, Arginina 8% y
Monofluorofosfato de sodio 0,76% y un grupo control con agua destilada, llevadas a la incubadora por 24
horas. Los resultados mostraron que todos los dentifricos estudiados con diferentes agentes
antibacterianos mostraron actividad antimicrobiana frente al Estreptococos mutans, Lactobacillus

acidophilus siendo mayor la efectividad de la pasta con contenido de arginina” (Neira, 2016).
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Chévez en 2017 realizd un estudio experimental in vitro que tuvo como objetivo
“determinar el efecto inhibidor de 10 pastas dentales frente al Estreptococos mutans. Se obtuvo como
resultado que la pasta dental Vitis Junior tiene el mayor efecto inhibidor, seguido de la pasta dental

Kolynos, y la pasta dental que obtuvo el menor valor fue Denture Bebe”(Chavez, 2017).

Lara Mufioz Alex en 2017 realiz6 un estudio que tuvo como propdsito “analizar la
eficiencia antimicrobiana in vitro de dos pastas dentales, la primera con componentes fitoterapicos y la
segunda de uso comun, sobre cepas de Estreptococos mutans. Se colocaron en el medio de cultivo agar
sangre de cordero el cual contenia cepas de Estreptococos mutans sembradas, se incubaron por 48h. Los
resultados mostraron que la pasta dental convencional tuvo una mayor eficiencia, de manera no tan
significativa, a la hora de actuar sobre colonias de Estreptococos mutans en relacion con la pasta dental

fitoterapica” (Lara, 2017).

3.2. Marco conceptual

3.2.1. Biopelicula (biofilm)

“En la cavidad oral encontramos distintas superficies, donde predominan diferentes tipos de
bacterias formadoras de la biopelicula bacteriana el cual se inicia con la adhesion de células a la
superficie, dando lugar a la formacion de microcolonias, que induce a las células agrupadas a cambios
fenotipicos donde las células se adaptan al huevo entorno y comienzan a producir sustancias polimeéricas
extracelulares formando la matriz de la biopelicula y haciéndolo crecer. La biopelicula madura tiene una
estructura gue se extiende perpendicularmente a la superficie, y que presenta canales por los que puede
fluir el agua” (Lasa et al., 2005).

3.2.2. Principales componentes

Los componentes mayoritarios de la matriz de la biopelicula son agua, polisacaridos,

proteinas, acidos nucleicos, lipidos y otros polimeros (Milvaques et al., 2015).

3.2.2.1 Exopolisacaridos (EPS)

“Los polisacaridos conforman la mayor parte de la matriz extracelular, en su mayoria son

moléculas largas, lineales o ramificadas, las cuales consisten en una mezcla de azlcares neutros y
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cargados, de forma que son heteropolisacaridos. Pueden contener ademas sustituyentes organicos o
inorganicos los cuales afectan de forma significativa a sus propiedades fisicas y biol6gicas. Cumplen
diversas funciones esenciales para la formacién de biofilms, normalmente estan asociadas a su adhesion a
superficies y al mantenimiento de la integridad estructural. Su procedencia quimica puede cambiar en
funcién de los microorganismos que los producen, aungue los exopolisacéridos encontrados en la matriz
de la biopelicula no necesariamente reflejan la distribucion microbiana de esta, debido a que en biofilms
de especies mixtas pueden alojarse células incapaces de producir exopolisacaridos” (Milvaques et al.,

2015).

3.2.2.2. Proteinas extracelulares

Los glucosaminoglucanos, proteoglucanos y glucoproteinas, “son los diferentes tipos de
proteinas que se encuentran presentes en la matriz extracelular. Estas obtienen diferentes funciones que
permiten el crecimiento del biofilm y la supervivencia de las diferentes células alojadas mediante el
acceso a nutrientes o la regulacion de la integridad y la estabilidad del biofilm” (Milvaques et al.,
2015).

3.2.2.3. Acido desoxirribonucleico extracelular (ADNe)

“El ADNe constituye una parte integral de la matriz del biofilm y de su modo de vida. Por
ejemplo, se ha comprobado que el ADNe es un componente mayoritario en la matriz de biofilms de
Pseudomonas aeruginosa, donde actla como conector intercelular, y de hecho la presencia de la enzima
desoxirribonucleasa (DNAasa) inhibe la formacion de dichos biofilms. En biofilms de otras especies,
eADN actua como adhesivo o incluso como antimicrobiano, causando lisis celular mediante la quelacién

de cationes que estabilizan lipopolisacaridos y la membrana externa bacteriana” (Milvaques et al.,
2015).

3.2.2.4. Agua

“El componente mayoritario de la matriz del biofilm es el agua. La matriz exopolimérica
proporciona un ambiente altamente hidratado que pierde agua mas lentamente que su entorno y por lo
tanto protege a las células del biofilm frente a fluctuaciones en el potencial de agua. Las bacterias
responden de forma activa a la desecacion produciendo. Ademas, la matriz exopolimérica puede actuar
como un filtro molecular, reteniendo cationes, aniones, componentes apolares y particulas en la fase

acuosa. Las EPS contienen regiones apolares, grupos con potencial para la formacion de puentes de
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hidrégeno, grupos anionicos (en acidos urénicos y proteinas) y grupos catiénicos (en aminoazucares)”
(Milvaques et al., 2015).

3.2.3. Microflora (bacterias)

“La boca esta poblada por una gran variedad de microorganismos como Estreptococos,
Veillonella y Lactobacillus estas hacen parte de las bacterias presentes en una microbiota oral sana. A los
Firmicutes les siguen las proteobacterias, los bacteroides y los Actinomyces, siendo la presencia de
Fusobacteria y otros phylum mas escasa. En la saliva, se podria decir que las bacterias estan en una fase
planctdnica, no organizada. En las superficies blandas y duras de la boca, el biofilm saludable que
caracteriza a cada localizacion de la boca varia. En general, Estreptococos, Veillonella, Prevotella, y
Pasteurellaceae no clasificadas copan los primeros puestos de la microbiota que se localiza en el paladar,
el dorso de la lengua, las amigdalas palatinas, la garganta y la mucosa yugal. En los tejidos duros la
composicion es algo distinta, aunque Estreptococos se mantiene como el principal género. En el biofilm
subgingival, Fusobacterium y Capnocytophaga siguen a los estreptococos; en el biofilm supragingival,
Capnocytophaga y Corynebacterium estan muy presentes. En la encia queratinizada, se encuentran

fundamentalmente Estreptococos y Pasteurellaceae no clasificadas” (DM-dentista moderno., 2019).

“En una persona con una buena salud bucodental existen bacterias gram positivas
supragingivales (Estreptococos y Actinomyces) y gram negativas poco agresivas (Veillenolla y
Fusobacterium). Las bacterias de la familia Estreptococos (concretamente la Estreptococos mutans) son
las que estan directamente relacionadas con la presencia de caries en la cavidad oral. Las personas con
gingivitis, las especies gram positivas son mayores e influyen en la produccion de calculo supragingival
consecuentes de la inflamacion y sangrado de las encias (Estreptococos, Actinomyces y Eubacterium) y
las bacterias gram negativas son mas patégenas (Veillonella, Fusobacterium, Bacteroides, Porphiromona,

Prevotella, entre otras como Treponema)” (DM-dentista moderno., 2019).

3.2.4. Cremas dentales

La crema dental es una “pasta que se usa para mantener la salud bucal y se usa con un cepillo
de dientes, su creacién fue en Egipto, para su fabricacion mezclaba piedra pémez pulverizada, sal,
pimienta, agua, ufias de buey, cascara de huevo y mirra. Se usaron para la limpieza y como método de
blangueamiento dental y ya hoy en dia se usan mas de 20 ingredientes para su composicion” (Lippert,
2013).
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3.2.4.1. Componentes

e Sorbitol: aporta humedad y dulcifica la pasta dentifrica.

e Hidroxido sodico: ejerce la funcién de limpiar los dientes. En grandes dosis puede llegar a
ser abrasiva.

e Silica hidratada: aportan blancura.

e Otro componente que esta presente en la pasta dental es el flior, un componente muy
importante y Gtil, su objetivo radica en fortalecer el esmalte y prevenir al paciente de sufrir

caries dentales (Lippert, 2013).

3.2.5. Cepillo dental

El cepillo de dientes fue inventado “por los antiguos chinos en el afio 1498 que los fabricaban con
cerdas de jabali, luego se fueron utilizando otros materiales y en la década de 1940 aparecieron las cerdas
de nylon. Los mangos suelen estar hechos de distintos tipos de plasticos. El cepillo dental es un
instrumento de higiene oral con un alto valor de importancia puesto que, mediante él, se puede lograr una
buena higiene oral junto al acompafiamiento de una técnica eficaz de cepillado, esto siendo esencial para
la remocion de placa dento-bacteriana y disminuyendo la presencia de bacterias alojadas en la cavidad

oral” (Zana, 2014).

3.2.6. Medios de cultivo

“Un medio de cultivo es un conjunto de nutrientes, factores de crecimiento y otros

componentes que crean las condiciones necesarias para el desarrollo de los microorganismos”

(Fontalvo, 2018).
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3.2.7. Agar

“Se utiliza como agente gelificante para dar solidez a los medios de cultivo. En el agar
bacterioldgico el componente dominante es un polisacarido que se obtiene de ciertas algas marinas y que
presenta la indudable ventaja de que, a excepcion de algunos microorganismos marinos, no es utilizado
como nutriente. Un gel de agar al 1-2% se licua alrededor de los 100°C y se gelifica alrededor de los
40°C, dependiendo de su grado de pureza” (Monteiro, 2019b).

3.2.8. Microaerofilia

La microaerofilia se refiere a “las condiciones de baja y estricta concentracion de oxigeno que
requieren determinados organismos para su desarrollo, es un entorno, con poco oxigeno aproximadamente
del 5% (en el entorno es del 20%) y una gran concentracion de dioxido de carbono entre el 5y el 10%, se
utiliza para el crecimiento de bacterias que requieren bajas concentraciones para su formacién”

(Monteiro, 2018).
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4. Metodologia

4.1. Tipo de investigacion

Estudio observacional.

4.2. Disefio de investigacion

Investigacion de corte transversal.

4.3. Poblacion

Boquillas de las cremas dentales de los estudiantes de la facultad de odontologia de la
Universidad Antonio Narifio sede Villavicencio.
4.4. Muestreo

Muestreo por conveniencia

4.5. Muestra

25 boquillas de las cremas dentales de los estudiantes Universidad Antonio Narifio, sede

Villavicencio.

4.6. Criterios de inclusion

Boquillas de las cremas dentales con minimo 2 semanas de uso.

4.7. Criterios de exclusion

Boquillas de cremas dentales nuevas 0 con un uso menor a 2 semanas.

4.8. Materiales

Se utilizaron los siguientes materiales, figura 1.
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4.8.1. Software Google Forms

“Es una herramienta que sirve para crear encuestas y cuestionarios para recopilar y organizar
informacion” (Guzman, 2021).

4.8.2. Microsoft Excel

“Permite realizar tareas contables y financieras gracias a sus funciones, desarrolladas
especificamente para ayudar a crear y trabajar con hojas de calculo” (Perez & Gardey, 2009).

4.8.3. Guantes

“Los guantes de latex que se usan para no entrar en contacto con hongos y bacterias ni con
productos quimicos a la hora de desarrollar una actividad” (Perez, 2018).

4.8.4. Bolsas de polipropileno

“Es un tipo de bolsa de plastico muy utilizada en diversas industrias, especialmente en el
sector de la alimentacion, reposteria y el embalaje debido a su material ultra resistente, su
componente principal es el petréleo” (Embalajes Terra, 2021).

4.8.5. Hisopos

“Palillo recubierto de algodon en sus puntas, usado para la higiene personal. Usandose por su
parte activa” (Dom, 2021).

4.8.6. Mechero

“Es un instrumento utilizado en laboratorios para calentar muestras y sustancias quimicas. EI mechero
bunsen esta constituido por un tubo vertical que va enroscado a un pie metalico con ingreso para el flujo
de gas, el cual se regula a través de una llave sobre la mesa de trabajo” (TP - Laboratorio Quimico,
2021).

4.8.7. Marcador indeleble

Es un marcador que se utiliza cuando se desea preservar informacion en areas humedas.


https://definicion.de/bacteria
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4.8.8. Infusion cerebro corazén (ICC)

“Es un medio muy rico en nutrientes, que proporciona un adecuado desarrollo microbiano. La infusion
de cerebro de ternera, la infusion de corazon vacuno y la peptona, son la fuente de carbono, nitrégeno, y
vitaminas. La glucosa es el hidrato de carbono fermentable, el cloruro de sodio mantiene el balance
osmotico y el fosfato disédico otorga capacidad buffer. El agar es el agente solidificante. El agar cerebro
corazén mantiene los mismos principios que el caldo para el cultivo de estreptococos y otras bacterias
exigentes. Con el agregado de 10% de sangre de caballo desfibrinada, fue utilizado para el crecimiento de
Histoplasma capsulatum y de hongos patdgenos. Por tratarse de un medio que contiene glucosa, no es un
agar sangre apropiado para la observacion de reacciones de hemolisis. Con el agregado de 20 Ul de
Penicilina y 40 pg/ml de estreptomicina, se utiliza este medio para el aislamiento de hongos patogenos”

(Becton Dickinson, 2003).

4.8.9. Incubadora

“Equipo que se utiliza para mantener los cultivos microbiolégicos y celulares” (Aceq
Laboratorios, 2021).

4.8.10. Gradilla

“Es una herramienta de laboratorio que sirve para almacenar varios tubos de ensayo” (Cajal,
2021).

4.8.11. Agar sangre

“El medio de cultivo agar sangre ovina proporciona el crecimiento de la gran mayoria de las bacterias
gram positivas y gram negativas, asi como de hongos (mohos y levaduras), a partir de una base rica y
complementada, ofreciendo 6ptimas condiciones de desarrollo para microorganismos no fastidiosos. La
conservacion de los eritrocitos integros favorece la formacion de halos de hemolisis nitidos, facilitando la

diferenciacion de algunas especies hemoliticas” (Monteiro, 2019).
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4.8.11.1. Componentes

e Hidrolizado pancreatico de caseina 12.0

e Hidrolizado péptido de tejido animal 5.0

e Extracto de levaduras 3.5 Extracto de bovino 3.0
e Almidén de maiz 1.0

e Cloruro de sodio 5.0

e Agar base 15.0

e Sangre ovina, desfibrinada 5%

e H,O ultra purificada 1L

e pH7,30,2a25C

4.8.12. Agar chocolate

“Consiste en un medio enriquecido con complemento VX de tal forma que favorece el crecimiento de
diversos patogenos fastidiosos como Haemophilus spp, y Neisseria spp. Aislados de materiales clinicos
nobles (LCR, aspirados invasivos) o no (sangre, secreciones) entre otros. La adicion de bacitracina al
medio facilita el desarrollo de especies como Haemophilus spp., promoviendo ligera inhibicion sobre
algunos microorganismos de la microbiota. Indicado para la investigacién clinica de microorganismos

fastidiosos en muestras de origen noble y en muestras de secreciones” (Monteiro, 2019a).

4.8.12.1. Componentes

e Hidrolizado pancreatico de caseina 7,5
e Peptona de carne 7,5
e Fosfato dipotasico 4,0

e Fosfato monopotasico 1,0
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e Almiddon de maiz 1,0

e Cloruro de sodio 5,0

e Agar base 13,0

e Hemoglobina 10,0

e Complemento VX 10 mL
e H,0 ultra purificada 1L

e pH7,3+0,2a25°C

4.8.13. Agar MacConkey

“Es un medio de cultivo selectivo que se utiliza para el aislamiento de bacilos gram negativos de facil
desarrollo, los cuales, a partir de muestras clinicas, agua y alimentos permiten la diferenciacion sobre la

base de la fermentacion de la lactosa” (Gaterman, 2016).

4.8.13.1. Componentes

e Digerido pancreético de gelatina 17,0 ¢
e Digerido pancreético de caseina 1,5

e Digerido péptico de tejido animal 1,5

e |actosa 10,0

e Sales biliares 1,5

e Cloruro sodico 5,0

e Rojo neutro 0,03

e Cristal violeta 0,001

e Agar 13,5
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4.8.14. Asas metélicas en forma de anillo
Sirve para la siembra por estrias e inoculaciones en general (Gil, 2021).
4.8.15. Laminas portaobjetos

“Es una ldmina de vidrio rectangular de color transparente utilizada para almacenar muestras
y objetos con el fin de observarlas bajo el microscopio” (By-sa, 2020).

4.8.16. Tubos de ensayo

“Es un instrumento de laboratorio que se utiliza principalmente como contenedor de liquidos”
(By-sa, 2021).

4.8.17. Goteros

“Es un tubo hueco gue en una de sus puntas tiene forma conica y en la otra tiene un dedal de goma o
una perilla que sirve para tener el control de la cantidad de liquido que se desea agregar a cierta

composicion” (laboratorio medico, 2015).

4.8.18. Aceite de inmersion

“Es un liquido viscoso y transparente que tiene un alto indice refractivo” (Artilab, 2021).

4.8.19. Agua destilada

“El agua destilada est4 compuesta por dos &tomos de hidrégeno y uno de oxigeno, H,O. El
componente liquido ha sido sometido a un proceso de destilacion en el que se han eliminado las

impurezas e iones del agua de origen” (Aquae Fundacion, 2021).
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4.8.19. Cristal Violeta

“Es un colorante cationico que penetra en todas las células bacterianas tanto gram positivas

como gram negativas a través de la pared bacteriana” (Equipo 3 - 3°G, 2020).

4.8.20. Lugol

“Es una disolucién de yodo molecular y yoduro potasico en agua destilada, Suelen afiadirse después
del colorante haciendo que el cristal violeta se fije con mayor intensidad a la pared de la célula
bacteriana” (Equipo 3 - 3°G, 2020).

4.8.21. Alcohol — Acetona

“Es un liquido incoloro de olor caracteristico, sirve para realizar la decoloracion, los
organismos Gram positivos no se decoloran, mientras que los Gram negativos si lo hacen”
(Equipo 3 - 3°G, 2020).

4.8.22. Microscopio optico

“Es un elemento indispensable en el laboratorio de una estacién depuradora, que, si bien no ha
de ser especialmente complejo, requiere de unos elementos basicos representados por objetivos (10x, 20x,
40x y 100x), algunos de ellos dotados de contraste de fases, un micrometro ocular calibrado y equipo de
microfotografia. Como material accesorio de microscopia son necesarios: una camara de recuento para el
cémputo de pequefios flagelados o, empleada también, en ciertas técnicas de cuantificacién de bacterias
filamentosas, portaobjetos, cubreobjetos de varios tamafios (24 x 24 mmy 18 x 18 mm, principalmente),

aceite de inmersion y solucion limpiadora para las lentes” (Laboratorios Aceq, 2021).
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Figura 1. Materiales utilizados

Fuente: Iméagenes originales por las autoras del estudio.

4.10. Descripcion del procedimiento

4.10.1. Disefio y validacion de la encuesta

Se disefié una encuesta para indagar sobre los habitos en higiene oral a los estudiantes. Se
envio a validacion con tres expertos. El primero, odont6loga, magister salud publica; el segundo,
bacteriologa, especialista en administracion en salud y el tercero; odont6logo, especialista en
periodoncia. La encuesta fue evaluada en dos rondas mediante una escala de 0 a 5 teniendo en
cuenta aspectos en cada pregunta como la pertinencia, si corresponde o no al tema. Coherencia y
relevancia para saber si es importante el item para lograr el objetivo. Sintaxis para saber el orden
de las palabras y la relacion mutua entre las mismas en la construccion de las oraciones son

adecuadas al objetivo. Ver anexo 2.
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4.10.2. Aplicacion de la encuesta

Se aplico la encuesta mediante el software Google Forms, solicitando la participacion a

los estudiantes de la facultad de odontologia.

4.10.3. Recoleccion de la muestra

A las personas que se les aplico la encuesta, se solicitd la crema dental posterior a la
firma del consentimiento informado. Se le pidié a cada estudiante que entregara la crema dental
que estuviera utilizando con minimo 2 semanas de uso, estas fueron empacadas en una bolsa de

polipropileno, previamente esterilizada.

4.10.4. Aplicacion prueba piloto

Se realiz6 una prueba piloto con cuatro muestras para determinar los microorganismos
predominantes de las boquillas de los empaques de las cremas dentales, encontrando una gran
incidencia de Enterobacterias y Estreptococos. Se aplicaron una serie de técnicas
microbioldgicas de aislamiento y cultivos. Para el aislamiento de cada boquilla (muestra) se
implemento la técnica de barrido con hisopo impregnado de caldo ICC e hisopo seco. Se obtuvo
mejores resultados con hisopo previamente impregnado de caldo ICC. Para la siembra en agares
se implementd técnica de estria por agotamiento y técnica de estria por depdsito y quemado,
obteniendo mejores resultados de aislamiento de colonias con la técnica de estria por depésito y

gquemado.
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4.11. Procesamiento de las muestras

Una vez recogidas las muestras y empacadas en su bolsa estéril, fueron llevadas al
laboratorio para su analisis microbioldgico, figura 2. Las muestras no excedieron mas de 4 horas

dentro de las bolsas para que la poblacién microbiana no se viera alterada.

Figura 2. Recoleccion de boquillas de cremas dentales.

e

Fuente: Iméagenes originales por las autoras del estudio.

En el laboratorio se procedid a retirar las muestras de las bolsas de polipropileno. Con
hisopos estériles impregnados de caldo ICC se hizo un barrido en la parte externa de la boquilla,
figura 3. El hisopo impregnado se llevé a un tubo de ensayo con caldo ICC y se agitd
ligeramente. Se procedio a incubar las muestras a 37°C, durante 24 horas junto a un tubo de
ensayo de caldo ICC sin muestra para confirmar la esterilidad del medio, figura 4. Se codificaron
las 25 placas de Petri con un marcador indeleble. Antes de realizar la siembra, los agares se
dividieron en 2 partes con un asa metalica en forma de anillo. Los tubos de ensayo con
apariencia turbia y clara, fueron sembrados en medios de cultivo diferenciales: agar sangre, agar
chocolate, agar MacConckey, figura 5 y se incubaron a 37°C, durante 24 horas, figura 6. Las
siembras se realizaron manteniendo siempre el mechero encendido con el fin de que toda el area

se mantuviera aseptica.



Figura 3. Toma de la muestra.

Fuente: Iméagenes originales por las autoras del estudio.

Figura 4. Caldo ICC

Fuente: Imagenes originales por las autoras del estudio.

Figura 5. Proceso de siembra.

~~
Fuente: Imagenes originales por las autoras del estudio.
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Figura 6. Incubacion de los agares

AR

Fuente: Imagenes originales por las autoras del estudio.

4.11.1. Tincion de Gram

Con el asa metalica se tomo una colonia de cada cultivo del agar sangre, chocolate,
MacConckey, figura 7. Esta se diluyé en agua destilada sobre una ldmina portaobjetos y se
esperd a que se secara, figura 8. Se fijo la muestra con ayuda de la llama del mechero, pasandolo
por la llama tres veces. Luego se tomo la lamina portaobjetos con la colonia y se cubrio con
cristal violeta durante un minuto, posterior a esto se enjuag6 con agua destilada, después pusimos
lugol de Gram sobre la ldmina portaobjetos durante un minuto y lavamos con agua destilada,
luego decoloramos la lamina portaobjetos con alcohol-acetona por 40 segundos y lavamos con
agua destilada, finalmente agregamos sobre la lamina portaobjetos Fucsina de Gram por 45
segundos y lavamos con agua destilada, figura 9. Se dejo secar al aire libre y observamos al
microscopio a 100X con aceite de inmersidn. Las bacterias tefiidas de rojo se consideran gram

negativas y las de morado gram positivas.



Figura 7. Dilucion de colonia sobre lamina portaobjetos

Fuente: Iméagenes originales por las autoras del estudio.

Figura 8.Frotis de Gram.

Fuente: Imagenes originales por las autoras del estudio.

Figura 9. Reactivos coloracion de Gram.

> - e G
£ v R

Fuente: Imagenes originales por las autoras del estudio.
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4.11.2. Envio para identificacion

Las bacterias gram negativas y gram positivas que tuvieron mayor crecimiento en agares
sangre y chocolate se enviaron a identificacion al laboratorio, Figura 11. Todo crecimiento
detectado en agar MacConkey se llevo identificacion debido a que el crecimiento de este agar es
patdgeno. Los agares fueron llevados a un laboratorio especializado para caracterizacién segun el
género Yy la especie. El transporte de los agares se realizé conservando la cadena de frio en una
caja conservadora, se llend con pilas de gel, teniendo un termémetro a la mano, la temperatura se

mantuvo entre 4y 8°.

Figura 10. Cultivos y microorganismos.

Nota: a) Enterobacter cloacae (crecimiento en agar MacConkey), b) Klebsiella oxytoca (crecimiento en
agar MacConkey), c) Staphylococcus aureus (crecimiento en agar chocolate), d) Staphylococcus warneri

(crecimiento en agar sangre). Fotografias originales por las autoras del estudio.
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Figura 11. Diversos extendidos tefiidos con tincion de Gram

b) B 7%

Nota: Coloracion de Gram. 100x. a). Cocos Gram positivos, b). bacilos Gram positivos, ¢). bacilos

Gram negativo. Fotografias originales por las autoras del estudio.

4.12. Aspectos éticos de la investigacion

Segun la resolucion N° 008430 de 1993 (4 de octubre de 1993) en la cual se establecen
normas cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion de la salud, en el articulo 11
en cual se clasifica las investigaciones en 3 categorias, esta propuesta de grado de encuentra

exactamente en el indicador “b” Investigacion con riesgo minimo por la cual presenta:

Son estudios prospectivos que emplean el registro de datos a traves de
procedimientos comunes consistentes en: examenes fisicos o sicologicos de
diagndstico o tratamientos rutinarios, entre los que se consideran: pesar al sujeto,
electrocardiogramas, pruebas de agudeza auditiva, termografias, coleccion de
excretas y secreciones externas, obtencion de placenta durante el parto,
recoleccion de liquido amnidtico al romperse las membranas, obtencién de saliva,
dientes deciduales y dientes permanentes extraidos por indicacidn terapéutica,
placa dental y calculos removidos por procedimientos profilacticos no invasores,
corte de pelo y ufias sin causar desfiguracidn, extraccion de sangre por puncion

venosa en adultos en buen estado de salud, con frecuencia maxima de dos veces a
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la semana y volumen méximo de 450 ml en dos meses excepto durante el
embarazo, ejercicio moderado en voluntarios sanos, pruebas sicolégicas a grupos
o individuos en los que no se manipulara la conducta del sujeto, investigacién con
medicamentos de uso comdn, amplio margen terapéutico y registrados en este
Ministerio o su autoridad delegada, empleando las indicaciones, dosis y vias de
administracion establecidas y que no sean los medicamentos que se definen en el

articulo 55 de esta resolucion.
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5. Resultados

5.1. Resultados de la validacion.

La tabla 1 muestra la tabulacién de la calificacion de la encuesta del evaluador 1, 2 y 3,
donde el evaluador 1 en la primera ronda no tuvimos respuesta por ende se solicit6 la evaluacién
del presente calificador a partir de la ronda 2. Para la segunda ronda habia un total de 16 preguntas

con una calificacion promedio de 4,4 ver tabla 2.

En la primera ronda se enviaron 13 preguntas donde los evaluadores 2 y 3 solicitaron
modificar varias preguntas y, en consecuencia, la mayoria tuvo baja calificacion. Solicitando asi
agregar mas preguntas, para la segunda ronda se envio un total de 16 preguntas, con sus debidas

correcciones.

Tabla 1. Resultados validacion de evaluadores

Evaluador 1 Evaluador 2 Evaluador 3
Pregunta Primera Segunda Promedio Primera Segunda Promedio Primera Segunda Promedio
ronda ronda ronda ronda ronda ronda
IN/A 40 4,0 3.0 4.6 38 L0 46 2.8
IN/A 50 5.0 40 45 425 1.0 40 25
3N/A 50 5.0 3.7 4.6 4,15 31 46 38
4N/A 50 5.0 43 50 4,65 46 4.6 46
SN/A 50 5.0 42 50 46 3.6 4.6 41
6N/A 3,0 5.0 46 50 48 36 46 4,1
TN/A 3.0 3.0 40 47 48 44 46 4.5
SN/A 1.0 ) 43 4.6 43 14 4.6 45
IN/A 4.0 4.0 45 50 4,72 48 46 4.7
10N/A 1.0 ) 34 50 42 18 4.6 47
11N/A 50 5.0 435 4.7 4.6 18 4.6 47
12N/A 50 5.0 34 47 4,05 44 4.6 45
13N/A 30 3.0 45 47 46 48 5.0 49
14N/A 1,0 1,0 N/AS5,0 5,0 N/A5,0 5,0
15N/A 50 5.0 N/A4T 47 N/A5.,0 50
16N/A 1.0 10 N/A4T 47 N/AS.,0 5.0

Nota. Fuente: Elaboracion Propia
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La tabla 2. Muestra el promedio por cada ronda y el promedio general de la

tabulacion, obteniendo una buena calificacion en general por medio de los 3 evaluadores.

Tabla 2. Promedio general validacion

Promedio en

Promedio por ronda
general

Pregunta Rondal Ronda2  Calificacion

1 2,0 4.4 3,5
2 2,5 4,5 3,9
3 3,4 4,7 43
4 4,5 49 4.8
5 3,9 49 4.6
6 4,1 4.9 4.6
7 4,2 4,1 4,1
8 4,5 3,4 3,3
9 4,7 4,5 4.5
10 4,1 3,5 3,3
11 4,7 4,8 4,8
12 3,9 4,8 4.5
13 4,7 42 42
14 0,0 3,7 3,7
15 0,0 4,9 49
16 0,0 3,6 3,6
Total
promedio 3,2 4.4 472

Nota. Fuente: elaboracion propia

5.2. Resultados de la encuesta

La tabulacién de la informacion de caracterizacion demogréafica de los estudiantes, obtenida

en la encuesta aplicada, arroja los siguientes resultados.
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En la tabla 3 se evidencia el 40% de la muestra es de estrato 3. Con respecto a la edad, la
mayoria, representada por un 40% tiene entre 20 y 24 afios de edad. EI 76% es de sexo femenino

y la mayoria, representad por el 24% cursan el primero semestre.

Tabla 3. Prevalencia estrato, edad, sexo y semestre

Variables Variables Cantidad Porcentaje
1 3 12%
Estrato 2 8 32%
3 10 40%
4 4 16%
20-24 10 40%
Edad 24-28 9 36%
28-32 6 24%
Sexo Masculino 6 24%
Femenino 19 76%
I 6 24%
I 3 12%
Semestre i 5 20%
v 5 20%
\/ 3 12%
VI 3 12%

Nota. Fuente: elaboracion propia.

La gréfica 1 indica que la mayor parte de la muestra, especificamente, un 60% no refirio
ninguna condicion en la que se evidencia la presencia de alguna enfermedad en la cavidad oral.

Del mismo modo, un 20% de la muestra manifesto tener caries y otro 20% gingivitis.
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Grafica 1. Enfermedades de la cavidad oral

i Caries M Gingivitis ® Ninguno
Nota. Fuente: elaboracion propia
La gréafica 2 muestra los resultados de las enfermedades de cavidad oral diagnosticadas por
un profesional en la que se detalla que el 56% de la muestra no tienen ningin diagndstico

profesional, en tanto que un 44% si lo tiene.

Grafica 2. Enfermedades de cavidad oral diagnosticadas por un profesional.

60

50

40

30

20

10

Si No

MSi ®No

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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La gréfica 3 indica que el 68% de los encuestados si han asistido durante el dltimo afio a
consulta odontoldgica, contrario a ello, un 32% respondidé que durante el afio no ha asistido a

consulta odontoldgica.

Gréfica 3. ¢Asiste durante el Gltimo afio a consulta odontologica?

MSi ENo

Nota. Fuente: elaboracion propia.

La tabla 4 muestra que los elementos fundamentales para la higiene oral como el cepillo y
la crema dental son usados de manera regular por todos los encuestados (100%). Por otro lado,

solo un 44% hace uso del enjuague bucal y un 88% de la seda dental.

Tabla 4. Elementos de higiene oral

Variables Total Porcentaje
Cepillo dental 25 100%
Seda dental 22 88%
Enjuague bucal 11 44%
Crema dental 25 100%

Nota. Fuente: elaboracion propia.

La gréfica 4 indica que el 60% de los encuestados se cepillan 3 veces al dia, un 36% dos

veces al dia y el 4%lo hace una sola vez al dia.
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Gréfica 4. Frecuencia de cepillado

i Tres veces al dia i Dos veces al dia  ® Una vez al dia

Nota. Fuente: elaboracion propia.

La gréfica 5 indica que, del total de encuestados, el 60% usa seda dental una vez al dia, un
16% dos veces al dia y un 12% hasta tres veces al dia. Por otro lado, un 12% de la muestra no usa

seda dental.

Gréfica 5. Uso de la seda dental.

MUnavezaldia ®Dosvecesaldia ®Tresvecesaldia ®Nolausa

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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La grafica 6 muestra que el 52% de la muestra hace uso de la crema dental de manera

personal, en tanto que el 48% restante la comparte con la familia.

Gréfica 6. ¢Comparte la crema entre los miembros de la familia?

M Si ®No

Nota. Fuente: elaboracion propia.

La tabla 5 muestra que la mayoria de quienes comparten la crema dental con familiares lo
hacen con 4 personas (18%) y los que la comparten con una sola persona son el 20%. Un 36% la

comparte con 3 personas y un 18% comparte la crema dental con 2 personas.

Tabla 5. ¢Con cuantas personas comparte la crema dental?

Variables Total Porcentaje
4 0 mas familiares 4 personas 18%
Una sola persona 1 persona 20%
Dos personas 3 personas 36%
Tres personas 2 personas 18%

Nota. Fuente: elaboracién propia.
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La gréafica 7 muestra que el 88% de los encuestados llevan usando el mismo cepillo entre
1y tres meses. Un 4% lo lleva usando de 3 a 6 meses. Otro 4% de 6 a 9 meses y el 4% restante

indica que lo lleva usando 12 0 mas meses.

Gréfica 7. Tiempo de uso del mismo cepillo.

12 meses 0 mas i 4%
6 a 9 meses i 4%

3 a 6 meses H 4%

1 a3 meses i ‘ 88 %

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Mla3meses M3abmeses HM6a9meses M 12meseso mas

Nota. Fuente: elaboracion propia.

La grafica 8 indica que el 60% de los encuestados se lavan las manos antes de cepillarse,

por el contrario, un 40% no lo hace.

Grafica 8. Lavado de manos antes del cepillado.

i Si. ®No

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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De acuerdo con la gréfica 9 el 72% de los encuestados no deja su cepillo dental al lado del

de otro familiar, contrariamente a ellos, un 28% si lo hace.

Gréfica 9. ¢Almacena su cepillo dental junto al de otro familiar?

M Si ®No

Nota. Fuente: elaboracion propia.

De acuerdo con la grafica 10, el 72% de los encuestados guardan su cepillo dental en el

bafio, en tanto que el 28% restante utiliza otros espacios para guardarlo.

Grafica 10. ¢;Guarda su cepillo dental en el bafio?

M Si ®No

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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La grafica 11 muestra que el 88% de la muestra se asegura de que la crema dental quede

totalmente cerrada. Sin embargo, un 12% no le presta atencion a este detalle.

Gréfica 11. ¢Se asegura que la boquilla de la crema dental quede totalmente cerrada?

M Si ®Me daigual

Nota. Fuente: elaboracion propia.

Segun la grafica 12, el 40% de los encuestados indican que el tubo de crema dental les dura
aproximadamente un mes. Sin embargo, la mayoria, representada con un 52%, indica que la
duracion del tubo de crema dental es de 2 a 3 semanas. Un 8% indica que su duracion es de dos

meses aproximadamente.

Grafica 12. {Cuanto tiempo le dura el tubo de crema dental que usa en el hogar?

60
50
40
30
20

10
\_L [

0

2 a 3 semanas 2 meses 1 mes

52%

M2a3semanas HE2meses H1mes

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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La gréafica 13 muestra que, de acuerdo con las respuestas de los encuestados, el 52% de los
cepillos no entra en contacto con la boquilla del tubo de la crema dental. Por otro lado, un 48%

asegura que sus cepillos si tiene contacto con la boquilla del tubo de la crema dental.

Grafica 13. (El cepillo entra en contacto con la boquilla?

kM Si ®No

Nota. Fuente: elaboracion propia.

5.3. Resultados de analisis microbiologicos

La tabla 6 muestra que el crecimiento de microorganismo se dio principalmente en el agar
sangre y chocolate con un valor representativo de 64,86% correspondiendo a 12 de las 25 muestras
analizadas. Por otro lado, el agar MacConkey tuvo un valor representativo de 27,03%
correspondiente a 10 de las 25 muestras analizadas; estos fueron los datos mas relevantes aportados

por la tabla 4.
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Tabla 6. Crecimiento en agares

Agares Incidencia % representativo
MacConkey 10 27,03%
Sin crecimiento 3 8,11%

Agar sangre y
agar chocolate 12 64,86%
Total general 25 100,00%

Nota. Fuente: elaboracion propia.

En la tabla 7 se presentan las evidencias de los tipos de cultivo y qué tipos de
microorganismos crecieron. Teniendo en cuenta las 25 muestras, el cultivo que mas crecimiento
presento fue agar sangre y agar chocolate con un 48% del total de casos, es decir 12 incidencias.
Adicional a ello, en este tipo de agar se evidenciaron 4 clasificaciones de microorganismos, siendo
la mas representativa el coco gram positivo con el 41.67%, equivalente a 5 casos de los 12

presentados en este agar.

Tabla 7. Tincion de Gram.

Tipo de cultivo Microorganismos Incidencia % .
representativo
Agar sangre y chocolate Cocos gram positivos 5 41,67%
Bacilos gram
negativos 4 33,33%
Cocos positivos y
bacilos negativo 2 16,67%
Bacilos gram
positivos 1 8,33%
Total agar sangre y chocolate 12 100,00%
Bacilos gram
MacConkey negativos 10 100,00%
Total MacConkey 10 100,00%
Sin crecimiento Sin crecimiento 3 100,00%
Total sin crecimiento 3 100,00%
Total general 25

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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La tabla 8 indica que los bacilos gram negativos tuvieron un mayor crecimiento con un
total de 12 casos sobre los 25 evaluados (48%). La tabla también indica 4 tipos de género y especie,
de los cuales el Enterobacter cloacae fue prevalente con en el 58% de los casos presentados, es

decir 7 de las 14 ocurrencias.

Tabla 8. Microorganismo con mayor prevalencia

Microorganismos Género y especie C_:an_tldad_ de % representativo
incidencias
BacHos_gram Enterobacter cloacae 7 58,00%
negativos
Klebsiella oxytoca 3 25,00%
Sin identificacion 2 17,00%
Total bam!os gram 12 100,00%
negativos
Bacilos gram 1 100,00%
positivos o
) Sin identificacion
Total ba(':l'los gram 1 100,00%
positivos
COC.OS positivos y Staphylococcus warneri 1 50,00%
bacilos negativos
Enterobacter cloacae 1 50,00%
Total cocos positivos 5 100,00%
y Bacilos negativos
Cocos gram positivos  Staphylococcus warneri 3 60,00%
Staphylococcus aureus 2 40,00%
Total cocos gram 5 100,00%
positivos
Sin crecimiento sin crecimiento 3 100,00%
Total sin crecimiento 3 100,00%
Total general 25

Nota. Fuente: elaboracion propia.
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6. Analisis de resultados

La transmision de bacterias ocurre de persona a persona, a través del contacto con gotitas
contaminadas presentes en saliva, tos, estornudos y flemas (Valcarcel, 2019).En este estudio se
analizaron 25 boquillas de empaques de crema dental y su relacion con aspectos tales como el mal
tapado de la misma, guardarla cerca al inodoro, su manipulacion sin un adecuado lavado de manos,
entre otros, puede provocar que al entrar en contacto con el cepillo de dientes y viceversa se
trasmitan bacterias a la cavidad bucal de las personas. Los problemas bucales hacen que el cuerpo
sea mas vulnerable a otras enfermedades, ya que afectan la capacidad del sistema inmunolégico

de producir una respuesta eficaz para combatirlas.

A continuacion, se analizan los resultados obtenidos en el desarrollo de los objetivos
especificos.

Se realiz6 una encuesta a 25 estudiantes cuyas preguntas giraron en torno a la higiene
oral, elementos que utilizaban para su higiene y el cuidado de dichos elementos. Si bien la
encuesta arrojo rasgos estadisticos del buen cuidado de los elementos usados para la higiene oral
de la muestra y de la regularidad del cuidado bucal, si se evidenci6é descuidos en una minoria de
los encuestados tales como el no cambio de cepillos dentales posterior a los 3 meses, lavado de
dientes una vez por dia y descuido en el momento de mantener correctamente tapado el tubo de

la crema dental, dichos factores fueron importantes en la aparicion de microorganismos.

Cada uno de quienes conformaban la muestra, a saber 25 estudiantes, aportd para esta

investigacion las boquillas de los tubos dentales que tenian de uso diario.
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Posteriormente se sembré en un laboratorio las bacterias halladas en las boquillas de las
cremas dentales haciendo uso de medios de cultivos como en agar sangre, agar chocolate y agar

MacConkey.

Con relacidn a la identificacion de bacterias patdgenas que crecieron en los medios de
cultivos se obtuvo que el microorganismo denominado bacilos gram negativos fue prevalente
sobre los otros microorganismos hallados, con un valor estadistico representativo del 48%, esto

quiere decir que en 12 de las 25 boquillas de crema dental se encontrd el bacilos gram negativos.

Por otro lado, los bacilos gram negativos segun el género y especie se encontraron
Enterobacter cloacae y Klebsiella oxytoca dentro de las cuales el "Enterobacter cloacae"
prevalecio sobre los demas con valor estadistico representativo del 58% de los casos presentados,
es decir que tuvo 7 de las 12 ocurrencias. Por otro lado, los bacilos gram positivos solamente
tuvieron una incidencia, es decir que de las 25 tapas de tubos de crema solo en una de ellas se
encontrd este microorganismo. Con relacion a “Cocos gram positivos” segun el género y especie
se encontraron Staphylococcus warneri y Staphylococcus aureus dentro de las cuales el
Staphylococcus warneri prevalecio sobre el Staphylococcus warneri con valor estadistico
representativo de 60% lo que quiere decir que del 100% de las tapas que tenian el “Cocos gram

positivos™ a saber 5, en 3 de ellas se encontrd Staphylococcus warneri.

Con respecto al agar en cual se presentd un mayor crecimiento, las estadisticas mostraron
que “agar sangre y chocolate” tuvo prevalencia con un valor estadisticos significativo del 78% es
decir 12 de las 25 muestras. No muy lejos de ese valor estadistico, el “MacConkey” también tuvo

un crecimiento importante de 40% que corresponde a 10 de las 25 muestras analizadas.
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7. Discusién

La crema dental es un tipo de dentifrico esencial que cumple con la funciéon de “prevenir
caries, combatir placa bacteriana, remover manchas en los dientes, prevenir la formacion de sarro
y prevenir enfermedades periodontales” (Colgate-Palmolive Company, 2020), aunque se ha
comprobado que su incorrecto almacenamiento puede contribuir al crecimiento bacteriano

generando enfermedades e infecciones.

En este estudio realizado en la Universidad Antonio Narifio sede Villavicencio, se obtuvo
que las cremas dentales al igual que los cepillos de dientes, estan altamente contaminadas ya que
el 75% de las muestras presento crecimiento de colonias. Esto respalda los estudios de Carlosson
en 1967 (Carlosson, 1967); Edman et al en 1975 (Svanberg, 1978); Barreto et al en 2005
(Barreto et al., 2005); Moromi et al en 2009 (Moromi et al., 2009), Ojeda et al en 2013 (Ojeda
et al., 2013) en donde reportan la presencia de colonias de Estreptococos mutans y Estreptococos
aureus sin importar los componentes bacteriostaticos o anticariogénicos de la crema. En nuestro
estudio, en la identificacion del genero y especie, se encontraron bacterias patdgenas como el de
Estreptococos warneri, Estreptococos aureus, Enterobacter cloacae, Klebsiella oxytoca
ampliando de manera considerable los microorganismos que no presentan inhibicién por las

cremas dentales.

En la investigacion de Osho y Akande en el 2013 se identifico la presencia de
microorganismos gram positivos anaerdbicos estrictos y facultativos con caracteristicas patogénicas
como el Estreptococos warneri y Estreptococos aureus, también identifico que la prevalencia de

estos microorganismos es del 20% para el Estreptococos aureus. Estos resultados tienen similitud
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con nuestro estudio el cual tuvo una prevalencia de 60% para Estreptococos warneri y del 40% para

el Estreptococos aureus demostrando un mayor predominio en las muestras estudiadas.

Segun el de Barker y Bloomfield en el 2000 se demostré que en la presencia de
Enterobacter cloacae en las boquillas de las cremas dentales se relaciona con el almacenamiento
de los cepillos de dientes y cremas dentales, debido a la humedad presente en el bafio (Baker et al.,
2015). Nuestro estudio respalda la relacion del sitio donde se almacena con el crecimiento de
Enterobacter cloacae estando presente en el 58% del total de las muestras; Y 7 casos equivalente al

28% de las personas encuestadas almacenan el cepillo dental en el bafio.
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8. Conclusiones

Esta investigacion permite concluir con base a las respuestas de los estudiantes, qué
aspectos negativos en relacién a la higiene pueden ser determinantes para el crecimiento bacteriano
con potencial de infectar gravemente al organismo del ser humano; ese potencial de gravedad lo

posee el microorganismo prevalente en esta investigacion, bacilos gram negativos.

Segun el género y especie del microorganismo prevalente bacilos gram negativos, se
encontraron Enterobacter cloacae y Klebsiella oxytoca siendo el Enterobacter cloacae prevalente

entre estos.

Se puede concluir que el microorganismo prevalente encontrado, aunado a las respuestas
de los encuestados dentro de las cuales se identifican malas practicas con respecto al uso de los
elementos de higiene oral asi como descuidos en el lavado de manos, el guardar las cremas dentales
y demaés elementos en el bafio olvidando los vapores propios de las deposiciones fecales humanas,
el descuido en el tapado de la crema dental e incluso el compartir el mismo tubo de crema dental,
compartir los cepillos dentales entre familiares o compartir el mismo espacio para guardar los
cepillos dentales expandiéndose al roce entre uno y otro, pueden ser los elementos que propiciaron

la generacidn de microorganismo como el bacilos gram negativos.
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9. Recomendaciones

La investigacion realizada permitir realizar las siguientes recomendaciones que incluyen

cambiar de habitos de cuidado y guardado y uso de los elementos de higiene.

Con respecto a los habitos de cuidado se recomienda cambiar el cepillo minimo una vez
cada tres meses, realizar un correcto lavado de manos antes del cepillado, constatarse de que
boquilla de la crema dental quede bien sellada, lavar adecuadamente el cepillo dental después del
cepillado evitando que queden particulas de comida o residuos de crema dental, y finalmente

evitar que las cerdas del cepillo dental hagan contacto con la boquilla de la crema dental.

Con respecto al almacenamiento, se recomienda guardar tanto el cepillo de dientes, como
la crema dental y demas elementos esenciales para el cuidado bucal como minimo a dos metros

de distancia del inodoro.

Con relacion al uso de elementos de higiene, se recomienda el lavado de dientes al menos
dos veces al dia, usar minimo una vez al dia la seda dental, principalmente en las noches
evitando que queden residuos de comida que son generadores de microorganismos. Del mismo
modo hacer uso del enjuague bucal por lo menos una vez en el dia, preferiblemente en horas de
la mafiana, y finalmente se recomienda asistir por lo menos una vez cada seis meses al

odontélogo.

Se deberia realizar investigaciones futuras de boquillas de las cremas dentales donde no
solo se caractericen bacterias sino otro tipo de microorganismo como hongos, virus etc, para
determinar si realmente se encuentran libres de estos microorganismos. También hacer

comparaciones en cuanto a los efectos y eficacia de los componentes antimicrobianos de las
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cremas dentales con la finalidad de determinar qué tan efectivos son dichos componentes y que
tanto influyen en la proliferacion de microorganismos en las boquillas y asi poder tener un mayor

cuidado de nuestros habitos en salud bucal.
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Anexos
Anexo 1. Encuesta
ENCUESTAN®
NOMBRE
TELEFONO ESTRATO SOCIOECONOMICO
SEMESTRE EDAD SEXO

Responda en cada casilla segun corresponda.

1. ¢Sabe usted si presenta alguna de estas enfermedades de la cavidad oral?

e Caries (dientes picados, dientes cocos, punto negros o huecos en los dientes)
e Gingivitis (piorrea, sangrado, inflamacidn, enrojecimiento de las encias)
e Periodontitis (dientes flojos)

e Otras ¢Cual?

e Nosé

2. ¢Algunas de las enfermedades anteriormente mencionadas han sido diagnosticadas por

algun profesional?

Si No



3. ¢Asistio durante el ultimo afio a consulta odontoldgica?

Si No

4. (Cudles elementos de higiene oral utiliza?

e Cepillodental
e Sedadental

e Enjuague bucal
e Cremadental

e Oftros, mencione

5. ¢Cuantas veces al dia se cepilla?

Una vez al dia

Dos veces al dia

Tres veces al dia 0 més

No se cepilla

6. ¢Cuantas veces al dia utiliza la seda dental?

Una vez al dia
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Dos veces al dia

Tres veces al dia 0 mas

No la utiliza

7. ¢Eltubo dental se comparte entre los miembros de la familia?

Sl NO

8. ¢Si la respuesta anterior fue si, mencione con cuantas personas?

9. ¢Cuanto tiempo lleva usando el mismo cepillo de dientes?

la3meses
3abmeses
6a9meses
9al2meses

12 0 mas meses

10. ¢Lava sus manos antes de cepillarse?

Sl NO
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11. ;Almacena su cepillo dental junto con el de algin miembro de su familia?

Sl NO

12. ¢Almacena su cepillo dental dentro del cuarto del bafio?

Sl NO

13. ¢En qué lugar guarda la crema dental que esta usando?

14. ;Se asegura que la boquilla crema dental esta totalmente cerrada cuando termina de usarla?

SI NO Me da igual

15. ¢Cuanto tiempo le dura el tubo de crema dental que usa en el hogar?

2 a 3 semanas

1 mes

2 meses

3 meses 0 mas
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16. (Al momento de aplicar la crema dental, la boquilla del empaque entra en contacto con el

cepillo?

Sl NO
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Anexo 2. Consentimiento informado

Yo identificado(a) con la cédula nimero

actuando en calidad de estudiante de la Universidad Antonio Narifio, por

medio del presente documento manifiesto que de manera detallada se me ha suministrado
informacién completa, suficiente y con un lenguaje sencillo y claro sobre el estudio a realizar y
los debidos procedimientos, que he podido hacer preguntas relacionadas con dicho estudio y se
me han respondido de forma satisfactoria, completa y suficiente con un lenguaje claro,
sabiendo que:

e No recibird ningun beneficio (dinero ni otro tipo de incentivos) por las boquillas que
entregue a la investigacion.

e Al ser este un estudio de laboratorio, no representa ningun riesgo para usted, excepto los
propios de la extraccion dental, los cuales son ajenos a la investigacion.

e Su participacion es voluntaria y tendra la posibilidad de revocar su consentimiento, en
cualquier momento, y sin necesidad de tener que dar explicaciones Si usted no desea que se
utilice su boquilla para la investigacion, lo puede indicar mas adelante y su decision sera
respetada.

e Se garantizara la anonimidad de la donacién de la boquilla de crema dental (es decir, no se
podra identificar de quién es la boquilla), confidencialidad, proteccién de sus datos de caracter
personal, de acuerdo a la Ley 1581 de 2012, Decreto 1377 de 2013 y el Decreto 886 de 2012,
para tratar mis datos personales de forma manual o electrénica, con el fin de generar informes,

estadisticas, obtener indicadores, crear informacién Institucional.
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Tras haberse cumplido lo anterior, de manera consciente, doy mi consentimiento para que
mediante cultivos microbioldgicos realicen estudios e identifiquen los microorganismos

presentes en la boquilla de mi crema dental.

Certifico que el presente documento ha sido leido y entendido por mi en su integridad.

Firma De La Persona Firma del estudiante encargado de la investigacion

CC. N° Caodigo:
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Anexo 3. Prueba de laboratorio

AV

Laboraterio Médico ORDEN 0 CODIGO: 93021545

Echavarria

Ingreso de Informaclén: 30-sep.-2021

Descripcién del Reparte: Prellminar

Paciente: MUROZ OSPINA MARIA CAMILA
Edad: 23 Afios 3 Meses 29 Dlas  Médico:
Género: Femenino Teléfona: Empresa: CLIENTE DIRECTO
Identificacién: 1121954859 Envlo de resultados: Autorlzacién:
Teléfono: SIN DATOS Servicio:  SIN DATOS Sede: PDS Villavicencio El Barzal
Telefono Movil: 3185213079 Direcclén: CL 34 15-34
E-mail: - evalunaarlas15@gmail.com

El intervalo bioléglco de referencia ha sido ajustado de acuerdo a la edad, género y metodolagla

Nombre de Examen Resultado Unldad Valor de Referendcia
MICROBIOLOGIA
CULTIVO DE MICROORGANISMOS CEPA PARA IDENTIFICACION
TIPO DE MUESTRA CEPA DE IDENTIFICACION MUESTRA # 1
CULTIVO DE MICROORGANISMOS CEPA PARA
IDENTIFICACION

Se obtuvo crecimiento de Bacilo gram negativo Klebsiella oxytoca *** INFORME FINAL ***
Facha: Hora:

Toma de Muestra: 2021/05/30 17:08
Reporte: 2021/10/05 13:44
Téonlca: IDENTIFICACION AUTOMATIZADA
Tipo de muestra: CEPA

Revisado por: %Mﬁ

CLUARA RES AALDN SOTARLA
Sacoithop 1y ebordkls Gicng)
REG:0ME

Muestra tomada por entidad diferente al Laboratorio Médico Echavarrla

RESULTADO VALIDADO Y EXPEDIDO POR EL LABORATORIO MEDICO ECHAVARRIA
Fecha: 2021/10/06 Hora: 09:16



(A

Laboratorio Medlco’ ORDEN 0 CODIGO: 93021549
Echavarrla Pégina No: 1de1
Ingreso de Informacién: 30-5ep.~2021
Descripcitn del Reporte: Preliminar
Paclente: MUROZ QSPINA MARIA CAM[Ié.A
§ Médico:
Z:::ro i:::;i: Nt Do Teléfono: Empresa: CLIENTE DIRECTO
Identificacién: 1121954859 Envio de resultados: Autorizacion:
Teléfono: SIN DATOS Servicio: SIN DATOS Sede: PDS Villavicenclo El Barzal
Telefono Movil: 3195213079 Direcclén: CL 34 15-34
E-mail: evalunaarlas15@gmall,.com

El Intervalo bioléglco de referencla ha sldo ajustada de acuerdo a la edad, género y metodologla

Nombre de Examen Resultado Unidad Valor de Referencia
MICROBIOLOGIA
CULTIVO DE MICROORGANISMOS CEPA PARA IDENTIFICACION
TIPO DE MUESTRA CEPA DE IDENTIFICACION MUESTRA # 2
CULTIVO DE MICROORGANISMOS CEPA PARA
IDENTIFICACION

Se abtuvo crecimiento de Bacilo gram negativo Enterobacter cloacae *** INFORME FINAL. ***
Fecha: Hora:

Toma de Muestra: 2021/09/30 17:11
Reporte: 2021/10/05 13:46
Técnica: 1DENTIFICACION AUTOMAT(ZADA
Tipe de muestra: CEPA

Revisado por: E&Ofﬂf\é&k -D.

CURAMES SALORSUNAVELA
Lackrobgof] it i)
BRNS

Muestra tomada por entidad diferente al Laboratoric Médico Echavarria

RESULTADO VALIDADO Y EXPEDIDO POR EL LABORATORIO MEDICO ECHAVARRIA
Fecha: 2021/10/06 Hora: 09116
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