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TEMA: EFECTO INHIBITORIO DEL EXTRACTO DE TORONJA (CITRUS
PARADISI) EN DIFERENTES CONCENTRACIONES SOBRE EL
STREPTOCOCCUS MUTANS. ESTUDIO IN VITRO

AUTOR: Vinicio Ramiro Maldonado Guacho
TUTORA: B.F. Maria Fernanda Caicedo Breedy

RESUMEN

La caries dental se la define como una patologia universal y de maltiples factores que se
caracteriza por la disolucién localizada y quimica de los tejidos duros de las piezas dentales
por la accidn de acidos organicos, resultado del metabolismo fermentativo de azlcares de
las bacterias.

Existen un sin fin de elementos los cuales son capaces de inhibir microorganismos bucales
los cuales estan asociados a la formacidn de la placa dental, entre los cuales se mencionan a
los antibioticos, agentes quimicos como la clorhexidina y a ciertos extractos vegetales.
Desde el inicio de la utilizacion de las plantas medicinales se conocian las propiedades
curativas de estas, pero se desconocian sus principios activos, es asi que el objetivo
planteado en este estudio de tipo experimental, fue determinar la capacidad inhibitoria de
extracto de toronja mediante la utilizacion de discos embebidos en esta sustancia en
concentraciones del 5, 25 y 50% utilizando clorhexidina al 0,12% como control positivo y
agua destilada como control negativo, sobre la cepa de Streptococus mutans, mediante la
medicién de los halos de inhibicion a las 24 y 48 horas.

Los resultados obtenidos en el presente estudio en ambos tiempos de analisis (24 y 48
horas), determinan que el efecto antimicrobiano del fruto del Citrus paradisi sobre
Streptococcus mutans es Nulo (-) en las concentraciones de 5% y 25% por el contrario en
la concentracion de 50% se observo sensibilidad a las 48 horas de exposicion del extracto
utilizando como referente la escala de sensibilidad de Duraffourd; inclusive se verifica que
las concentraciones de 5%, 25% y 50% son significativamente distintas al efecto
antimicrobiano de la clorhexidina sobre este microorganismo. En base a los resultados se
puede establecer que el extracto de toronja (Citrus paradisi) presenta efecto inhibitorio
sobre la cepa Streptococcus mutans mediante el estudio in vitro.

Palabras claves: Streptococcus mutans, Extracto de toronja, Inhibicién bacteriana,
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TOPIC: INHIBITORY EFFECT OF DIFFERENT CONCENTRATIONS OF
GRAPEFRUIT (CITRUS PARADISI) ON THE STRPTOCOCCUS MUTANS. IN VITRO
STUDY.

Author: Vinicio Ramiro Maldonado Guacho

Tutora: B.F. Maria Fernanda Caicedo Breedy

ABSTRACT

Dental caries is defined as a universal pathology, which results from several factors and
that is characterized by the localized and chemical dissolution of the hard tissues of the
teeth due to organic acids that result from the frmentative methabolism of the sugar of
bacteria.

There are countless elements capable of inhibiting oral microorganisms associated with the
formation of dental plague, amongst which we can mention antibiotics, chemical agents
such as chlorhrexidine and certain vegetable extracts, When the momemt medicinal plants
were first used, there were known their healing propertiers, but it was unknown what active
ingredient they had. This is an experimental study, propossed in order determine the
inhibitory effect of the grapefuit extract through disks sumerged in this substance in
concentrations of 5, 25 and 50%, using clorhexidin at 0,12% as positive control and
distilled water as negative control, over the strain of Streptococcus mutans. The inhibitory
halos were measures 24 and 48 hours after.

The results obtained in this study in both time periods (24 and 48 hours) determined that
the Citrus paradisi has no effect over the Streptococcus mutans (-) at 5% and 25%.
However, at 50% there was sensitivity after 48 hours of exposure, using the Duraffourd
scale as guide. It was even verified that concentrations at 5%, 25% and 50% are
significantly different to the antimicrobial effect of chlorhexidine over this microorganism.
Base don this results it was possible to establish that the grapefruit extract (Citrus paradisi)
has an inhibitory effect over the strain of Streptococcus mutans in the invitro study.

KEY WORDS: STREPTOCOCCUS MUTANS, GRAPEFRUIT, EXTRACT,
BACTERIAL INHIBITION.
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INTRODUCCION

La microbiota oral se caracteriza por ser extraordinariamente compleja en géneros y
especies. La mayoria de investigadores coinciden en sefialar que existen mas de 600
especies bacterianas en el ambiente oral. La interrelacion de la microbiota oral entre si,
expuesta a la accién de factores fisicos y quimicos del ambiente oral, define las

caracteristicas y composicion de los microrganismos orales. )

Es por esta razon que la caries dental es producto de un desequilibrio en el ecosistema oral
que lleva al predominio de una flora antes considerada normal en la cavidad oral y ahora
convertida en patégena. Como es conocido, la caries dental es un proceso patoldgico
infeccioso, multifactorial, localizado, posteruptivo y transmisible que destruye los tejidos

duros dentales. @

Desde el origen del hombre, las plantas estan relacionadas con el cotidiano vivir como
alimentos o medicamentos. Una expresion "la naturaleza que cura"”, dicha por Hipdcrates,
muestra que la medicina natural ha cambiado el desenvolvimiento del ser humano; la
Fitoterapia se ha definido como un medicamento obtenido exclusivamente de materias
primas activas de vegetales, por lo que el conocimiento de la eficiencia de su uso es de
mucha importancia. Su eficacia y seguridad son evaluadas a través de levantamientos
etnofarmacoldgicos de empleo, documentacién tecno cientifica en publicaciones o ensayos
clinicos. No se considera un medicamento fitoterapeutico que incluya sustancias activas
aisladas, de cualquier origen, ni las asociaciones de éstas con extractos vegetales. La
exploracion y conocimiento de la naturaleza como fuente de una amplia variedad de
moléculas bioactivas, el interés en terapias no convencionales que dejen a un lado los
productos sintéticos y la eficacia demostrada de un gran nimero de preparaciones
fitofarmacéuticas, ha llevado a elaborar diversos estudios sobre el uso de extractos de
origen vegetal. Es por eso que el presente estudio in-vitro esta enfocado en comprobar el
efecto inhibitorio del extracto de toronja sobre el Streptococcus mutans, ademas el de
encontrar los beneficios que este fruto podria aportar a la salud humana, ya que muchos de
los microorganismos cada vez presentan caracteristicas de resistencia a los diversos

tratamientos ya existentes. ©



CAPITULO |

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Desde los estudios de Clark en 1924 hasta la fecha diversas investigaciones han asociado al
Streptococcus mutans con la formacion de caries dental de tal manera que en la actualidad
dicho microorganismo se considera como uno de los principales factores causales de la

enfermedad en el humano. ®

La variedad de especies de bacterias que estan presentes en los dientes y la mucosa del ser
humano que origina la placa bacteriana son del género Streptococcus, especificamente el
Streptococcus sobrinus y Streptococcus mutans. Estos microorganismos se encuentran en la
cavidad bucal y tiene la propiedad de colonizar para luego producir los acidos asociados

con la sacarosa que causan las caries. ®

La asociacion directa entre la presencia de microorganismos y la prevalencia de caries, la
naturaleza infecciosa de esta patologia y su reconocimiento, aislamiento e identificacién de
caracteristicas especificas de los gérmenes, han permitido determinar el nivel de riesgo
frente a la posibilidad de desarrollar caries, como también la severidad o grado de avance

que esta puede adquirir. ©

En cuanto a los microorganismos presentes en la cavidad oral de los pacientes con caries, la
necesidad de la prevencidn estomatoldgica integral es cada vez mas importante ya que al
profundizar la intervencion odontoldgica en el ataque a las causas de este problema,
considerando que por mucho tiempo se ha prestado mayor importancia a la reparacion de
los dafios que a evitar la influencia de factores desencadenantes de la patogenesis. En este
sentido, prevenir y curar enfermedades en individuos, familias y comunidades mediante
acciones en personas sanas y enfermas, para mantener o devolver el estado de salud e
impedir la posibilidad de recurrencia de problemas, es una de las acciones fundamentales

de la atencion primaria de salud.



Debe tomarse en cuenta la fitoterapéutica como una opcion natural viable tanto en el
ambito médico, como a un nivel social y econémico, en este sentido, se debe indicar que el
Ecuador es un pais con elevada biodiversidad natural lo cual se manifiesta en que el 80% de
la poblacién del pais utiliza medicina tradicional para el beneficio de la salud, en vista del
costo de los medicamentos y la limitada accesibilidad del servicio médico en las zonas
remotas. ® Es por esta razon que la elaboracion de un compuesto antimicrobiano de amplio
espectro como el extracto del Citrus paradisi el cual presenta caracteristicas y propiedades
como el de no ser toxico, rico en bioflavonoides, puede llegar a convertirse en una

alternativa viable para el tratamiento de afecciones bucales como es el de la caries dental.

Por lo antes mencionado se plantea el estudio del efecto inhibitorio del extracto toronja
(Citrus paradisi) sobre el microorganismo Streptococcus mutans tomando en consideracion
la evidencia en diferentes investigaciones sobre las ventajas y beneficios de la aplicacion de
diversas presentaciones (extracto, aceite, ungililento) que provienen de las plantas

medicinales ©

Basandose en lo mencionado anteriormente es que se formuld la siguiente interrogante:
¢Existe efecto inhibitorio del extracto de toronja (Citrus paradisi) a diferentes

concentraciones sobre la cepa de Streptococcus mutans?

1.1. JUSTIFICACION

En los paises de America Latina y entre ellos Ecuador, persisten culturas nativas que
conservan los conocimientos acerca del uso de las plantas, con formas de clasificacién de

enfermedades y seleccion de plantas ya definidas. @

En los ultimos afios ha florecido un interés hacia la Medicina Alternativa por parte de la

poblacién general, el cual se acrecienta cada dia y promueve una mayor demanda de



medicamentos basados en productos de origen vegetal, entre ellos los medicamentos

naturopaéticos, las esencias, los extractos, los multivitaminicos, entre otros.

Un informe emitido por el Ministerio de Salud Publica del Ecuador indica que los
resultados del Estudio Epidemioldgico Nacional de Salud Bucal en escolares menores de 15
afios en el pais, realizados en el 2009, indica que nifios a los 12 afios de edad, presentan un
promedio de piezas temporales cariadas, extraidas y obturadas del 13,5% y a los 6 afios de
edad con un 79,4%. 4

Patologias orales han sido tratadas con sustancias quimicas de origen sintético, lo que en
algunos casos han traido consigo efectos secundarios en la salud de las personas. Es por
ello que se ha visto en la imperiosa necesidad de encontrar nuevas alternativas para tratar
este tipo de patologias, que puedan inhibir los mecanismos de resistencia de los
microorganismos. Una alternativa potencial para obtener farmacos novedosos, es la

medicina de origen natural, la cual no genera efectos secundarios en la poblacion.

De esta forma se realizo la presente investigacion, considerando los fines de la ciencia
odontoldgica, entre los cuales se encuentra descubrir nuevas sustancias con la capacidad de
inhibir el crecimiento y proliferacion de microorganismos causantes de afecciones en la

cavidad bucal.

Un fruto que se conoce que presenta actividad antibacteriana es la toronja, un fruto
autoctono de Sudamérica y de alta prevalencia en el Ecuador. Este extracto ha sido usado
de manera empirica como antiflngico y antibacteriano, mas no se lo ha explotado en el
campo de la Odontologia, especialmente sobre cepas de Streptococcus mutans uno de los
microrganismos patdgenos de mayor prevalencia en las enfermedades de la cavidad

bucal.(?

Es por esta razén que se busca determinar si el extracto de toronja (Citrus paradisi) tiene
actividad antagonista sobre cepas de Streptococcus mutans y cual es la concentracion

adecuada que presenta mayor efecto inhibitorio.



1.2. OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo General

Determinar el efecto inhibitorio del extracto de toronja (Citrus paradisi) en diferentes

concentraciones (50%, 25% y 5%) sobre cepas de Streptococcus mutans.

1.2.2 Objetivos Especificos

- Evaluar la actividad inhibitoria del extracto de toronja (Citrus paradisi) al 50% de
concentracion a las 24 y 48 horas de incubacion sobre cepas de Streptococcus mutans.

- Establecer la actividad inhibitoria del extracto de toronja (Citrus paradisi) al 25% de
concentracion a las 24 y 48 horas de incubacion sobre cepas de Streptococcus mutans.

- Evaluar la actividad inhibitoria del extracto de toronja (Citrus paradisi) al 5% de

concentracion a las 24 y 48 horas de incubacion sobre cepas de Streptococcus mutans.

1.3 HIPOTESIS

1.3.1 Hipdtesis de investigacion, H1

El extracto de toronja (Citrus paradisi) presenta efecto inhibitorio sobre la cepa

Streptococcus mutans mediante el estudio in vitro.

1.3.2 Hipotesis nula, HO

El extracto de toronja (Citrus paradisi) NO presenta efecto inhibitorio sobre la cepa

Streptococcus mutans mediante el estudio in vitro.



CAPITULO II

MARCO TEORICO

2. Caries

2.1 Definicion

La caries dental, ha sido definida como un proceso patolégico y dinamico,
que se inicia desde los niveles subclinicos hasta los macroscopicos en esmalte vy

dentina, por lo que afecta los tejidos duros del diente.

La caries dental es una enfermedad multifactorial ‘4 convirtiéndose en un evidente
problema de salud bucodental crénica e infecciosa. Enfermedad dinamica que ocurre en la
estructura dentaria en contacto con los depdsitos microbianos y por el desequilibrio entre la
sustancia dental y el fluido de la placa circundante, lo que ocasiona una pérdida de mineral

de la superficie dental, cuyo signo es la destruccion localizada de los tejidos duros. )

2.2 Generalidades

Patologia que afecta tanto la corona como la raiz del diente y la ausencia de atencion causa
la pérdida del 6rgano dentario. Constituye, ademas, un foco de infeccion para el organismo
y para las personas que se vinculen con aquellas que estan infectadas. La lesion inicial,
denominada mancha blanca, es la primera evidencia visible de del proceso patoldgico sobre
la superficie del tejido dentario, su forma es determinada por la distribucion de la

biopelicula y la direccion de los prismas del esmalte. ®

Dentro de la lesién cariogénica presenta caracteristicas como la de presentar una superficie
de esmalte intacto con un aspecto blanco opaco tras el secado, mostrando al tacto una
superficie rugosa y aspera. Segun datos de la Organizacion Mundial de la salud (OMS),
unas 5 000 personas padecen caries dental, lo que equivale aproximadamente a 80 % de la
poblacién mundial, de manera que si se tiene en cuenta la cantidad de personas con estos

padecimientos, se pudiera hablar de la existencia de una pandemia de enfermedades
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dentales en el mundo y en América Latina. Su formacion y desarrollo estan condicionados

por el modo y estilo de vida de las personas..*”

2.3 Etiologia

La caries dental es una patologia en la que existe interaccion de tres factores principales: el
huésped (higiene bucal, la saliva y los dientes), la microflora (infecciones bacterianas) y el
sustrato (dieta cariogénica). Se puede atribuir ademéas de estos factores, a uno mas el
tiempo. Para que se forme una caries es indispensable que se den las condiciones de cada
factor sean favorables; es decir, un huésped susceptible, una flora oral cariogénica y un

sustrato apropiado que debera estar presente durante un periodo determinado de tiempo. &

Evidentemente, existe reconocimiento extenso de la importancia de los factores
microbioldgicos en relacion con la caries dental, y el Streptococcus mutans parece tener un
papel muy importante. Son numerosos Yy diferentes los estudios realizados, sin embargo,
todos los autores coinciden en que la génesis de la caries dental requiere la presencia de
varios factores de riesgo, de manera mas significativa, la colonizacion por Streptococcus

mutans, una deficiente higiene oral y un alto consumo de alimentos ricos en sacarosa. (**

Por Gltimo, factores como la variacion en el metabolismo del azucar y la disminucion en la

produccion de la saliva han demostrado influir en la etiologia de la caries. ?%

Factores
individuales

Susceptibilidad Microorganismos
dentaria

Sustrato de los Tiempo y frecuencia
microorganismos de accion de
las noxas

Figura No. 1. Esquema de Keyes modificado

Tomado de: Caries dental. U. A. del Estado de Hidalgo 2012



2.4 Desarrollo de la lesion cariosa

Las lesiones cariosas normalmente empiezan de manera oculta a la vista en las fisuras del
diente o en los espacios interdentarios. En su estadio inicial puede ser detenida e incluso

revertida pero en su fase avanzada se forma una cavidad. ¢V

Las lesiones cariosas se presentan generalmente en cuatro areas de los dientes:

e Fosetas y fisuras

e Superficies lisas

e Superficies radiculares

e Superficies adyacentes — restauraciones (caries recurrentes) 2

La evolucion de la lesion es determinada por el equilibrio entre los factores
protectores y los factores patoldgicos. Si los factores patoldgicos predominan, la

caries por ende progresa. ?®

Por lo tanto el desarrollo de la lesion cariosa toma un cierto periodo de tiempo que pueden
llegar desde meses hasta afios, la cual comienza con la pérdida de unos pocos atomos de
sales minerales que luego se incrementa a un porcentaje fijo hasta formar una cavidad, es

decir que durante el progreso de la lesidn existen procesos muy altos de desmineralizacion.

3. Biofilm

Con el transcurrir de la historia han sido diversas las definiciones asignadas a la placa
bacteriana, en la actualidad se la puede considerar o definir como depositos blandos que
forman una biopelicula que se adhiera la superficie dentaria o a otras superficies duras de la
boca. Infinidad de microorganismos se encuentran adheridos a superficies en donde se
agrupan constituyéndolas, denominadas biopeliculas, gran cantidad de estos microbios
son procariotas las cuales se agrupan y se adhieren como una estrategia para poder

sobrevivir, 24

Las patologias bucales relacionadas con los biofilms microbianos son en los que existe
mayor predominio del ser humano y afectan a gran parte de la poblacion mundial. De esta
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forma entonces podemos dar una definicion mas especifica al biofilm dental como una
comunidad bacteriana inmersa en un medio liquido, caracterizada por bacterias que se
hallan unidas a un substrato o superficie, 0 unas a otras, las cuales se encuentran
embebidas en una matriz extracelular producida por ellas mismas, y que muestran un

fenotipo alterado en cuanto al grado de multiplicacion celular.®

3.1 Formacion del biofilm

La placa dental es un ejemplo de biopelicula formada por combinaciones de cientos
de especies bacterianas que compiten para colonizar las superficies de la cavidad
oral. La asociacion de las bacterias en las biopeliculas orales no es aleatoria sino
que hay asociaciones especificas entre especies bacterianas. %

El biofilm oral, por lo tanto, se desarrolla por un proceso de colonizacion selectiva,
reproducible y secuencial. En los colonizadores iniciales predominan especies de

Actinomyces, Neisseria, Prevotella, Streptococcus y Veillonella. ¢

Los colonizadores secundarios como las fusobacterias coagregan con los
colonizadores iniciales y haran de puente para la coagregacién de nuevas bacterias,
destacando  (por su  potencial  patdgeno) las  especies  Aggregatibacter
actinomycetemcomitans, Porphyromonas gingivalis y Tannerella forsythia.®)

3.2 Formacién del biofilm sobre la superficie del diente

Sobre la superficie del esmalte se inicia la formacion de una capa delgada que oscila entre
0.1 y 1.0 um de espesor a la que se le denomina pelicula adquirida esta a su vez esta
compuesta por proteinas y glicoproteinas unidas a la hidroxiapatita del esmalte, dichas
proteinas provienen de elementos de la saliva y del fluido crevicular asi como también de
los desechos bacterianos. La pelicula formada opera como barrera de proteccion, ademas de

que funciona como un sitio de adherencia para los microorganismos. ?%

Mediante su organizacion el biofilm se ha convertido en un adversario para la cavidad
oral al cual se le debe hacer frente mediante mecanismos para que de alguna forma se
detenga su actividad y no causen patologias bucales, de manera que para disminuir su

colonizacion se podria realizarlo mediante cambios fisicos o0 quimicos en las
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superficies de la cavidad oral; ademas se pueden efectuar tratamientos  que
cambien el medio ambiente bacteriano, lo que imposibilitaria el desarrollo de
determinados biofilms; de esta forma, mediante un buen control de la placa
supragingival, se produciria un cambio en las condiciones ambientales subgingivales,
dificultando el desarrollo de biofilms patégenos. Por lo tanto los biofilms orales estan
considerados como los agentes etiologicos de las enfermedades bucales  mas
importantes como lo son la gingivitis o enfermedad periodontal, la caries dental y su

progresion avanzada. €%

4. Microbiologia oral

Antes de esta nueva era, se pensaba que el nUmero de microorganismos que colonizaban la
cavidad oral era de alrededor de 700 especies, hoy se cree que puede llegar a 19.000

filotipos. ¢V

El microbioma oral es mucho mas diverso de lo que se pensaba y que las infecciones orales
son de naturaleza polimicrobiana. Los microorganismos que residen en la cavidad oral y
sus interrelaciones inevitables son componentes esenciales para cambiar el equilibrio entre
salud y enfermedad. Por lo tanto, la comprension de lo que constituye las comunidades
microbianas en salud, en oposicién a la enfermedad, es un objetivo crucial en el estudio de
la microbiologia de la boca humana convirtiéndose en el portal de entrada a los tractos

gastrointestinal y respiratorio. ¢

Comprender la flora oral es una tarea compleja, debido a la gran variedad de héabitats
dentro de la mucosa oral. Esta variedad de habitats en esta mucosa dependen de
las concentraciones de oxigeno, la disponibilidad de nutrientes, la temperatura, la

exposicion a factores inmunoldgicos v las caracteristicas anatomicas. ©%
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Figura No 2. Distribucion de las bacterias en la boca humana

Tomado de: Streptococcus mutans y caries dental. Ojeda G. Juan 2013

La distribucion de algunos de estos microorganismos, especialmente de las especies del
género Streptococcus se encuentran en una alta proporcion en tejidos blandos, saliva y en la
lengua. Las especies del género Actinomyces se encuentran a nivel supra e infragingival

y en fisuras de la lengua. ¢

Otras bacterias como Veillonella parvula y Neisseria mucosa pueden ser aisladas en todos
los habitats orales. También puede existir colonizacion intracelular en células epiteliales de
la cavidad oral por complejos bacterianos constituidos por Aggregatibacter

actinomycetemcomitans, Porphyromonas gingivalis y Tannerella forsythia. ¢
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Las bacterias que mas predominancia que se encuentran presentes en la boca son tres
especies que hacen relacionadas con la caries dental. El Streptococcus, con las subespecies
S. mutans; Lactobacillus, y los Actinomyces. En la actualidad se considera que la cavidad
oral del ser humano es el nicho ecoldgico con mayor biodiversidad conocido hasta la fecha,
siendo este el momento de gran importancia en la ecologia microbiana oral, debido a las
grandes posibilidades que existen de entrar a un enorme fondo de biodiversidad que esté en

proceso de conocimiento y caracterizacion. 9

4.1 Género Streptococcus

En el éambito bioldgico, el género Streptococcus se caracteriza por  ser
microorganismos Gram positivos, catalasa negativa y tienden a agruparse en pares o en
cadenas. Son anaerobios facultativos; de hecho, algunas cepas podrian crecer mejor en

condiciones anaerobias y otras solamente incrementando concentraciones de CO2. ©7

4.1.1 Streptococcus mutans

Figura No. 3 Strptococcus mutans

Tomado de: https://www.odontoespacio.net/noticias/transmision-de-streptococcus-mutans
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4.1.1.1 Generalidades

El S. mutans es un coco grampositivo que fue aislado e identificado por Clark, en 1924, a
partir de lesiones cariosas en humanos. Lo denominé S. mutans por las formas mutantes en
que se presenta: cocobacilo (forma ovalada) en un medio acido y coco (forma redonda) en
un medio alcalino. En cultivos de agar sangre, las colonias de este microrganismo se
diferencian facilmente: altas, convexas, pulvinadas (en forma de cojin) y mucoides, de 0,5 a

1 mm de didmetro, y opacas con un aspecto que recuerda al vidrio esmerilado. &

4.1.1.2 Clasificacion

De acuerdo a Lamas * ® 2 el término Streptococcus mutans ‘es un apelativo que
denomina en realidad a un grupo de bacterias con diversidad genética, antigénica
y bioquimica’. Teniendo en consideracion la composicion y los enlaces de los polisacaridos

de la pared celular, estreptococos del grupo mutans se pueden clasificar en 8 serotipos: %

e Streptococcus mutans (serotipos c, e, fy k),
e Streptococcus sobrinus (serotipos d y g),

e Streptococcus cricetus (serotipo a),

e Streptococcus rattus (serotipo b),

e Streptococcus ferus (serotipo c),

e Streptococcus macacae (serotipo c) y

e Streptococcus downei (serotipo h).

Se conoce que el serotipo ¢ de S. mutans es el tipo predominante en la cavidad oral humana

mas que las cepas e, d, fy k.

4.1.1.3 Factores de virulencia
La patogenicidad del Streptococcus mutans se encuentra asociada a diversos factores como:

(41)

e Acidogenicidad
e Aciduricidad
e Acidofilicidad
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e Sintesis de glucanos y fructanos

e Sintesis de polisacéridos intracelulares
e Produccion de dextranasa y fructanasa
e Presencia de glucosiltransferansas

e Proteinas de adhesion celular

e Proteinas fijadoras de glucano

4.1.1.4 Streptococcus mutans y su relacion con la caries dental

Es el microorganismo mas asociado al proceso de caries dental, ya que pueden metabolizar
los hidratos de carbono de la dieta, generando acidos que desmineralizan el esmalte y la
dentina. Su capacidad para sintetizar glucanos extracelulares le confiere ademas una gran
virulencia ya que aglutina a las bacterias de la placa, promueve la colonizacion en la
superficie dental y cambia las propiedades de difusion de la matriz de la placa, siendo

su presencia clave para entender esta patologia. *?)

4.1.1.5 Caracteristicas en cultivo

No existe un solo método de cultivo para examinar la compleja placa dental que beneficie
todas las condiciones necesarias. En algunos casos se requieren procedimientos
estrictamente anaerdbicos. EIl cultivo en agar es considerado como el estandar de oro ya
que permite realizar recuentos bacterianos para establecer proporciones relativas.*®
Cuando el microorganismo logre llegar a un periodo de adaptacion, se lo puede cultivar en
agar sangre de cordero comun, este microorganismo es cultivable en medios sélidos o

liquidos. 4

En general hay muchas dificultades técnicas para obtener muestras representativas de
diferentes sitios orales y para aislar, cultivar y contar los microorganismos. “® No existe
un solo método de cultivo para examinar la variable y compleja placa dental que satisfaga
todas las condiciones necesarias. En algunos casos se requieren procedimientos

estrictamente anaerdbicos.
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5. Agentes antimicrobianos

Debido al desarrollo vertiginoso de la resistencia bacteriana y la toxicidad de algunos
medicamentos, se hace propicia la bdsqueda y desarrollo de nuevos agentes
antimicrobianos. Con la evolucion de la ciencia de alimentos han surgido muchos
compuestos quimicos con actividad antimicrobiana. Actualmente se presentan un sin fin de
elementos capaces de inhibir microrganismos bucales los cuales estdn asociados a la
formacion de la placa dental, entre los cuales se mencionan a los antibidticos y a los
extractos vegetales, pueden resultar una alternativa eficiente claro siempre y cuando exista

la ayuda de un correcto control mecanico del biofilm, como es el cepillado dental. “©

Por ello debido al crecimiento vertiginoso de la resistencia bacteriana y de la toxicidad de
algunos medicamentos se hace necesario la busqueda y desarrollo de nuevos agentes
antimicrobianos a través del uso de productos naturales beneficiosos no solo para la salud
en general sino también en una posible aplicacion para la salud bucal, que destaca sobre

todo aquellos productos naturales. 47

5.1 Fitoterapia

5.1.1 Generalidades

Desde el inicio de la utilizacién de las plantas medicinales se conocian las propiedades
curativas de estas, pero se desconocian sus principios activos, definiéndose estos como las
sustancias que poseen en los distintos érganos o partes de las plantas y que son capaces de
modificar el funcionamiento de sistemas u 6rganos del cuerpo humano. A través del amplio
y vertiginoso desarrollo tecnoldgico en el area médica y genética, el uso de equipos de alta
tecnologia, la aparicion de la fitoquimica como ciencia y la aplicacion del analisis
instrumental se han logrado aislar los principios activos de muchas de estas plantas

medicinales. “8)

La medicina tradicional se la pone a prueba en laboratorios siguiendo el método cientifico
para validar o descartar el uso popular es asi como OMS reconoce la importancia de las
plantas medicinales en el tratamiento y prevencion de multiples enfermedades como

también la relevancia a nivel econdémico al ser una fuente de descubrimiento de nuevas
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drogas que en algunos casos tiene un costo muy inferior a la sintesis de nuevos

farmacos.“?)

5.1.2 Definicién

Se define a la Fitoterapia como la ciencia que se encarga del estudio de la utilizacién
de los productos de origen vegetal con una finalidad terapéutica, ya sea para prevenir,
mitigar o curar un estado patoldgico. En algunos paises también involucran dentro el
concepto de Fitoterapia a los medicamentos conteniendo compuestos de origen vegetal

quimicamente puros, siempre que éstos posean un margen terapéutico amplio.®%

5.1.3 Formas de uso de la fitoterapia

Las formas de utilizacion de los productos insertos en la fitoterapia son:

e Infusiones; en las que el producto vegetal sean flores, hojas o tallos, y se someten a
la temperatura de ebullicién del agua, con el fin de extraer productos solubles con el
minimo cambio en su estructura quimica, manteniendo gran porcentaje de sus

propiedades curativas, de conservacion no mayor a 12 horas.

e Decoccidn; es un preparado en base a la porcion dura de la planta medicinal, como
la corteza, fruto, semilla o raiz, y se somete a un proceso que implica la pérdida de
sus principios activos debido a la accion del calor, con una conservacion no mayor a

una semana. ®V

e Maceracién; es un preparado de plantas medicinales trituradas, empleando como
disolvente, agua a temperatura ambiente, favoreciendo la conservacion de sus
principios activos por accion del calor e inhibiendo la liberacion de taninos,
considerado como el principio activo generador del sabor amargo y aspero de

algunas plantas, con una conservacion no mayor a un mes después de ser filtrado.

e Extractos; denominado asi a la preparacién de un producto vegetal en base a un
disolvente vaporizable como el éter, agua o alcohol, hasta obtener una consistencia

fluida, blanda o seca.®?
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5.1.4 Fitoterapia en Ecuador

Se estima que el 80% de la poblacion ecuatoriana depende de la medicina tradicional y
por consiguiente de las plantas o productos naturales, para la atencién primaria de la
salud y bienestar. Muchas personas del campo, todavia dependen directa o

indirectamente de las plantas para cubrir sus necesidades de alimento y medicina. %

Con respecto al estudio realizado por Zambrano L.®% se determind que la estructura
vegetal mas utilizada eran las hojas (76.7%), seguido por el tallo (14%) y la menos
utilizada el fruto (4.7%).

5.1.5 Fitoterapia aplicada en Odontologia

En la odontologia, a pesar del uso de la fitoterapia ya hace algin tiempo, su utilizacién para
tratar enfermedades bucales o para tratar enfermedades sistémicas con manifestaciones
bucales todavia es poco explorada.®®

Sin embargo, en los Gltimos afios las investigaciones relacionadas con productos naturales
crecieron significativamente frente al aumento de manifestaciones patoldgicas, es por esta
razén que se han encontrado diversas alternativas con productos de menor toxicidad, mayor
actividad farmacologica y biocompatibles, ademéas de costos mas accesibles a la poblacion.

(56)

Al justificar el uso de la fitoterapia para que los pacientes continuaran con las indicaciones
médicas en la casa porque las afecciones necesitan curaciones durante varios dias y las
plantas para tal objetivo pueden ser adquiridas del medio natural o en las farmacias, lo cual
resulta barato, asequible y de facil administracién, a la vez que constituye un impacto
socioecondmico y corrobora los criterios actuales de incrementar el empleo de la medicina
natural y tradicional, no como alternativa, sino como parte del arsenal terapéutico con que

cuenta el pueblo. 67

De hecho, los odontdlogos aplican fitofarmacos, pero suelen hacerlo menos cominmente,
lo cual reafirma que solo se emplea un reducido grupo de estos medicamentos. Resulta
representativo que algunas drogas vegetales con propiedades antiinflamatoria, cicatrizante,

analgesica y antimicrobiana.
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6. Toronja (Citrus Paradisi)

6.1 Generalidades

Existen reportes de algunas observaciones realizada en 1972 por el fisico Dr. Jacob Harish,
el cual haciendo pruebas de campus en el jardin de su casa descubri6 mas bien por
casualidad que las semillas de toronja no se pudrian, como todas las demaés, e
intrigado, comenz6 un estudio lo que le permitié deducir de que los componentes
de esta simple semilla aportaban propiedades germicidas, siendo esto quiza el inicio
de una nueva alternativa para los productos de origen natural que aln no cuentan con

agentes conservadores del mismo origen.®®)

6.2 Descripcién botanica

Citrus paradisi es un arbol cuyo tronco es corto y de copa compacta, brotes color purpura y
pocas espinas. Su fruto es de forma globular. Las hojas son de tamafio intermedio, algo
vellosas, con alas grandes, nervios muy marcados y olor tipico. Las flores son grandes y

color verdoso, tiene estambres reducidos.

El fruto es un hesperidio de forma globular achatada de color amarillo claro y de grandes
dimensiones, puede alcanzar un diametro de 15 cm a 20 cm. Consta de exocarpo (flavedo:
presenta vesiculas que contienen aceites esenciales), ademas este presenta vesiculas que
contienen aceites esenciales mesocarpio (albedo: pomposo y de color blanco) grueso y

endocarpo (pulpa: presenta tricomas con jugo) blanco, rosa o rojo. &%

6.3 Distribucion y habitat

Es necesario considerar que no se conoce con exactitud el origen del pomelo
(toronja), aunque un sinnamero de investigaciones manifiesta que se trata de un cruce

natural entre el naranjo dulce y latoronja (una especie diferente), producido en
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Barbados en las Indias Occidentales, desde alli su cultivo se extendio por todo el

Caribe, y posteriormente a los Estado Unidos a una produccion de gran escala.®”

Teniendo en cuenta que la toronja es uno de los citricos mas jovenes, debido a que se
comenzo a cultivar en los afios 60 cultivandose y creciendo de una manera frenética al
gusto del consumidor tanto nacional como extranjero, al poseer un sabor agridulce se
convierte en un atrayente al consumidor que siempre busca de nuevos sabores provocando
una alta demanda y considerando que el cultivo de la toronja se ha extendido es
indispensable aprovechar en mayor escala las ventajas geograficas que presenta nuestro

pais en relacion a climas.

Tomando en cuenta que la toronja es uno de los citricos mas sensibles al frio; las flores no
resisten temperaturas inferiores a un grado bajo cero, por lo que su cultivo se restringe a
climas semitropicales, templados y a altitudes proximas al nivel del mar. Ademas, de

requerir suelos frescos, sueltos y bien drenados.

6.4 Variedades

6.4.1 Toronjas blancas o comunes

e Duncan: arbol vigoroso, grande y muy productivo; su fruto es de mayor tamafio que
el de la variedad Marsh y el arbol es mas resistente al frio. Sabor excelente, pulpa
muy firme y jugosa, buena acidez y niveles de azucar elevados, dando un sabor
equilibrado,rico y dulce. Elevado nimero de semillas (30-50 por fruto), pero a pesar
de ell