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viii
RESUMEN

Objetivo: Comparar la eficiencia antimicrobiana del Myrciaria dubia (camu camu) y los
antisépticos orales al 50%, 75% y 100% frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175 in
vitro. Método: El estudio tuvo un enfoque cuantitativo, experimental puro, prospectivo,
prolectivo y transversal, donde se estudio la eficacia de distintas concentraciones del extracto
de camu camu y colutorios orales frente al Streptococcus mutans, a través de sus halos
inhibitorios. Resultados: La eficiencia antimicrobiana in vitro del Myrciaria dubia y los
antisépticos orales frente al Streptococcus mutans, de acuerdo a la prueba de Kruskal wallis
aplicada a los grupos luego del analisis, obtuvieron un valor p inferior a 0.05; por consiguiente,
la prueba nos confirma que existe diferencia estadisticamente significativa en el cual sobre sale
una mayor eficiencia antiséptico en Cloruro de cetilpiridinio con un rango promedio de 40,06
mm, siguiéndole el extracto etandlico de Myrciaria dubia al 100% con una media de 39.38
mm, en las muestras realizadas en el laboratorio. Conclusiones: El extracto etantlico de
Myrciaria dubia al 100%, demostrd ser mas efectivo que las diluciones del extracto al 50% y
75%, dando como méximo un halo de inhibicion de 39.38 mm, mostrando que su relevancia
en la investigacion frente a nuevos métodos para combatir cepas bacterianas de Streptococcus

mutans es muy importante pues mostro resultados estadisticamente significativos.
Palabras clave: eficiencia antimicrobiana, extracto etandlico, Myrciaria dubia,

antisepticos orales, Streptococcus mutans ATCC 25175



ABSTRACT

Aim: Compare the antimicrobial efficiency of Myrciaria dubia (camu camu) and oral
antiseptics at 50%, 75% and 100% against Streptococcus mutans strain ATCC 25175 in vitro.
Method: The study had a quantitative, purely experimental, prospective, prolective and
longitudinal approach, where the efficacy of concentrations was evaluated of camu camu
extract and mouthwashes against streptococcus mutans through their inhibitory halos. Results:
The in vitro antimicrobial efficiency of Myrciaria dubia and oral antiseptics against the
Streptococcus mutans strain according to the Kruskal wallis test applied to the groups. After
the analysis, a p value lower than the significance level of the study was obtained. Therefore,
the test confirms that there is a statistically significant difference in which a greater antiseptic
efficiency stands out in Cetylpyridinium chloride with an average range of 40.06 mm, followed
by the 100% ethanolic extract of Myrciaria dubia with an average range of 39.38 mm, in the
samples made in the laboratory. Conclusions: The 100% ethanolic extract of camellia sinensis
proved to be more effective than the 50% and 75% dilutions of the extract, giving a maximum
inhibition zone of 39.38 mm, demonstrating its relevance in research into new methods to
combat bacterial strains of streptococcus mutans is very important since it showed statistically
significant results.

Keywords: antimicrobial efficiency, ethanolic extract, Myrciaria dubia, oral antiseptics,

Streptococcus mutans ATCC 25175.



I. INTRODUCCION

En la microflora oral encontramos distintas bacterias las cuales causan distintas
enfermedades en el sistema estomatognético, entre una de estas se encuentra al Streptococcus
mutans, que se encuentra en mayor porcentaje en el biofilm dental, siendo el culpable de la
enfermedad llamada caries dental.

Frente a esta problematica tenemos las técnicas convencionales, como son la técnica de
cepillado y la utilizacion de coadyuvantes como el hilo dental y colutorios, en este Gltimo, si
bien se ha demostrado su eficacia, también se han observado diversos efectos secundarios,
como tinciones o limitaciones en su uso, por lo que la fitoterapia es la opcién natural frente a
estas, sin mostrar efectos secundarios estudiados en su consumo o sus aplicaciones clinicas.
(Moradas, 2018)

El camu camu se encuentra dentro de estas opciones fitoterapeutas, contando con las
principales propiedades para combatir a las bacterias causantes de enfermedades en la
microflora oral, siendo estas caracteristicas bacteriostaticas, bactericidas, protectoras y
formadoras; las cuales son dadas gracias a la presencia de polifenoles. (Pardo, 2019)

Por lo que en este estudio se elaborara un extracto alcohélico a partir de la pulpa de
camu camu a diferentes concentraciones, y asi demostrar si tiene una eficiencia igual o mejor
que los antisépticos bucales de origen quimico, como son el cloruro de cetilpiridinio, la
clorhexidina, colutorios de aceites esenciales como el xilitol con salicilato de metilo, frente al
Streptococcus mutans cepa ATCC 25175, usando agares para la siembra de los cultivos y
discos, para que a través de la medicion de estos, se obtenga los resultados a comparar.

1.1. Descripcion y formulacion del problema

El biofilm dental es un conjunto de microorganismo que se desarrollan y reproducen

conformando una masa estructurada sobre los tejidos duros y blandos, el cual, al no ser tratada,

puede producir sustancias y metabolismos dafiinos para el organismo. Dentro de los



microorganismos que la conforman se encuentran el Streptococcus mutans y Staphylococcus
aureus, causantes de enfermedades como la caries dental, la Porphyromona gingivalis, de
actividad periodonto patdgena, asi como otras bacterias gram negativas y positivas que generan
dafos al sistema estomatognatico. (Tinoco, 2021)

Las terapias convencionales para disminuir la carga microbiana estan basadas en
medios quimicos convencionales como el cloruro de cetilpiridinio, clorhexidina, entre otros.
Su probada eficacia ha permitido ser incluidos en diferentes métodos de higiene oral como las
pastas dentales y antisépticos orales. (Aranda, 2020)

Mas su uso, no esta exento de posibles efectos adversos y limitaciones, tales como la
tincion del esmalte y lengua; alterar el sabor de los alimentos, usarse durante un tiempo limite
y la alteracion del microsistema oral. (Mufioz, 2021)

Frente a esta problematica, el uso de principios activos extraidos de productos naturales
se ha convertido en una opcion reconocida y actualmente muy usada en beneficio de la
poblacion sin causar dafios colaterales, ademas de ser una opcion econémica y de facil acceso.
(Pardo, 2019)

Entre esas opciones, tenemos al camu camu (Myrciaria dubia) oriunda de bosques cerca
de los rios del territorio del Amazonas, la cual posee numerosos compuestos bioactivos como
flavonoides, taninos, polifenoles, acido ascorbico, etc.; que no solo estan presentes en la pulpa,
sino también en la cascara y la semilla del fruto. (Kaneshima, 2017)

Distintos estudios realizados por Kaneshima (2017) y Pardo (2019), demostraron la
actividad antimicrobiana y bacteriostatica que posee este fruto, siendo cada parte de este, como
la semilla o cascara, efectiva frente a distintas cepas de bacterias

Su aplicacion en el medio oral podria mejorar la salud bucal, inhibiendo la produccion
y formacion de placa dental, convirtiéndose en una propuesta relevante, alternativa o

complementaria, a los medicamentos quimicos comerciales.



Debido a esto, esta investigacion tiene como objetivo comparar la actividad microbiana
del camu camu (Myrciaria dubia) frente a los antisépticos orales sobre cepas de Streptococcus
mutans ATCC 25175 in vitro.

Para este fin, se elabora la pregunta: ;Cudl serd la eficiencia antimicrobiana del
Myrciaria dubia (camu camu) al 50%, 75% y 100% Yy antisépticos bucales frente al
Streptococcus mutans cepa ATCC 25175 in vitro?

1.2. Antecedentes

Pardo (2019) en Lima, realizo una revision sistémica sobre la eficacia del Myrciaria
dubia contra patogenos orales en 11 estudios. Se prepar0 un extracto etandlico por cada parte
de la fruta; pulpa, cascara y semilla, siendo estas efectivas frente a gran positivas,
especificamente el compuesto fendlico de la fruta. Fueron comparadas Unicamente con
clorhexidina y antibioticos. Se concluy6 que poseian unos grandes efectos antibacterianos y
bacteriostaticos frente a gran positivos, pero debian realizarse mas investigaciones que
involucre a grupos de colutorios orales quimicos y otros patdégenos que afecten la salud oral.

Pardo (2019) en Lima, evalué las propiedades antimicrobianas de la Myrciaria dubia,
a través de un extracto etandlico elaborada de semilla, cascara y pulpa de la planta, utilizando
grupos control como agua destilada, clorhexidina y un antiséptico bucal, evaluadas en pocillos
de 6 mm. Los patégenos usados fueron dos bacterias pertenecientes al género Streptococcus,
la Candida albicans y la Porphyromona gingivalis. Se evidencio que el extracto de semilla fue
eficaz contra las cuatro bacterias evaluadas. Como conclusion de esta investigacion, se puede
resaltar que todos los extractos realizados de este fruto fueron superiores o iguales en cuanto
eficacia a los productos de origen quimico del grupo control con los que fueron comparados,
resaltando especialmente el extracto de semilla.

Pareja (2019) realizaron una revision sistémica sobre la Myrciaria dubia como una

alternativa méas para tratar a la enfermedad periodontal. Analizaron distintas bases de datos



para la obtencidn de articulos obteniendo una poblacion de 517 articulos, de los cuales la
muestra obtenida fue de 60 para este estudio. Llegaron a la conclusion que la Myrciaria dubia
posee efecto antimicrobiano frente a los microorganismos presentas en la pelicula de biofilm
dental, especificamente S. mutans frente al extracto de semilla y el S. aeurus frente al extracto
de las hojas.

Kaneshima (2017) en Japén, demostro el efecto antimicrobiano de la cascara y semilla
de Myrciaria dubia en polvo, obtenidas de la selva peruana, frente al Streptococcus mutans. Se
realizaron tres extractos y un componente extraido de la cascara. Se hall6 que presentaba un
mayor efecto frente al Steptococcus mutans y Candida albicans

Lopez (2017) en Perd, estudio el efecto bactericida de los frutos de Myrciaria Dubia,
dos frutos del género Citrus y Eucommia ulmoides sobre los microorganismos patdgenos
Escherichia Coli y Salmonella Tiphy, en agares de cultivos a través de extractos alcoholicos.
Se dio como resultado una media de 17.10 mm de halo inhibitorio para la Salmonella tiphy y
uno de 14.52 mm para la Escherichia Coli por partes de los citricos. Se dio como conclusion
que los citricos como la Eucommia ulmoides y los otros de tamafio grande presentaban mejores
valores significativos bactericidas frente a los microorganismos investigados.

Saldarriaga (2017) en Lima, investigo la eficiencia de la Myrciaria dubia como extracto
en varias concentraciones contra la bacteria Streptococcus mutans perteneciente a la cepa
ATCC 25175. Los extractos fueron hechos de la cascara de la fruta madura, y dio como
resultado que el extracto al 100% mostro una diferencia superior de 8mm contra el grupo
control, mostrando su eficacia. Se concluyd que, a sus distintas concentraciones, el extracto
mostraba actividad antimicrobiana con diferencia significativa, frente a la cepa bacteria del
Streptococcus mutans.

Rosella (2016) en Lima, evaluaron el efecto antimicrobiano de la semilla 'y la pulpa del

camu camu mediante un extracto etandlico frente a dos cepas del género Streptococcus,



utilizando como grupo control agua destilada y clorhexidina al 0.012%. Se lleg6 a la conclusion
que ambos extractos poseian un amplio espectro bactericida frente a las cepas bacterianas y
que el extracto no poseia ningun efecto citotoxico en su composicion.

Camere (2015) en Per0, determino el efecto del extracto alcohdlico de pulpa y semilla
del Myrciaria dubia frente a cepas del género Streptococcus. Al comparar ambos extractos
etandlicos, se probo que el extracto hecho de semilla fue més efectivo frente al Streptococcus
sanguinis, mostrando un mayor efecto antibacteriano ante esta cepa. Frente al Streptococcus
Mutans, ambos extractos fueron igual de efectivos, mostrando halos de inhibicion de 19.21mm
para la semillay 19.34 mm para el extracto metanolico de la pulpa. Concluyendo asi que ambos
extractos metandlicos poseen efectos antibacterianos.

1.3. Objetivos
1.3.1. Objetivo General

Evaluar la eficiencia antimicrobiana del extracto etanélico de Myrciaria dubia al 50%,
75% y 100% Y antisépticos orales, frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175 in vitro.
1.3.2. Objetivos Especificos

Determinar la concentracion inhibitoria para estimar la eficiencia antimicrobiana del
extracto etandlico de camu camu en sus distintas concentraciones al 50%, 75% y 100 % frente
al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175 in vitro.

Determinar la concentracion inhibitoria para estimar la eficiencia antimicrobiana de la
clorhexidina al 0.12% frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175 in vitro.

Determinar la concentracion inhibitoria para evaluar la eficiencia antimicrobiana del
cloruro de cetilpiridinio al 0.07% frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175 in vitro.

Determinar la concentracion inhibitoria para estimar la eficiencia antimicrobiana del

aceite esencial frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175.



Comparar la eficiencia antimicrobiana de los extractos de camu camu al 50%, 75% y
100% frente a las concentraciones inhibitorias de los antisépticos orales al 0.12% de la
clorhexidina, 0.07% del CPC y 226 ppm aceite esencial.

1.4. Justificacion

Esta investigacion tiene su importancia en hallar un coadyuvante natural frente a los
medios quimicos, el cual en exceso puede ser dafiino. Ademas, el conocimiento que se tiene
sobre sus propiedades se reforzara y aumentaran en el ambito de la odontologia

En caso de su probable éxito frente a los otros colutorios de origen quimico, seria usada
como otro coadyuvante de bajo costo para la higiene oral, después de hacerse un estudio in
vivo para poder confirmar su eficacia en pacientes.

Si bien existen investigaciones previas que demuestran la efectividad de este extracto
contra cepas de Streptococcus mutans, Unicamente ha sido comparado con antibi6ticos, agua
destilada, clorhexidina al 0.12% y otros extractos alcoholicos y aceites esenciales, mas no con
colutorios de uso comercial con distintos componentes activos como el CPC.

1.5. Hipédtesis

Es probable que al contrastar los extractos con distintas concentraciones de Myrciaria

dubia al 50%, 75% y 100% y los antisépticos orales, frente al Streptococcus mutans cepa

ATCC 25175 in vitro, exista diferencia significativa.



Il. MARCO TEORICO
2.1. Bases teoricas sobre el tema de investigacion
2.1.1. Biofilm

Las Gltimas investigaciones realizadas estos afios, una lesion cronica esta relacionada a
una lenta cicatrizacion, ocasionada por los biofilms, que constan de comunidades
polimicrobianas, que interrumpen la cicatrizacion, impregnandose en las superficies. Por lo
cual, con las investigaciones de Tinoco (2021) podemos definir al biofilm como una comunidad
de bacterias, hongos, virus y otros microorganismos que se impregnan en los tejidos,
combinados en una matriz de proteinas, lipidos y material genético.

Para Costerton (2015), esta propiedad de adherencia, no solo se ubica en la piel o
diversas mucosas, sino también en la cavidad oral. Asi, los microorganismos patdégenos
establecen una relacion simbi6tica con estos tejidos.

En el campo de la medicina, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2022), defini6
al biofilm como un problema importante, ya que es el culpable de distintas infecciones de
proceso cronico, atacando multiples érganos y tejidos como pulmones, corazén, epitelio oral,
etc. Y en la cavidad oral ocasionando enfermedades infecciosas como la carie dental, la
gingivitis, periodontitis, entre otras.

Gracias a los estudios de Allewell (2016) se conoce que las bacterias que habitan el
biofilm poseen resistencia bacteriana mucho mayor a las que se encuentran en forma libre. Esto
se debe a que se desarrollan en un ambiente propicio para su multiplicacion, alejando a los
antimicrobianos y aumentando su propia resistencia.

De acuerdo con la investigacion descrita por Jamal (2018), se tiene que
aproximadamente el 65% de infecciones de origen bacteriano son causadas por biofilm,
especificamente por las bacterias que se desarrollan en esta; incluyendo a las relacionadas con

equipo médico Yy tejidos.



2.1.1.1. Biofilm Oral. En la cavidad oral, existen diversos nichos ecolégicos donde los
microorganismos pueden desarrollarse, como la lengua, encias, dientes, carillos, amigdalas,
etc. La proliferacion de estos patdgenos depende de alteraciones en el metabolismo, como el
pH, adhesion, higiene oral, temperatura, entre otros. Distintos estudios coinciden en que la
eliminacién del biofilm a través del cepillado regular, previene la enfermedad periodontal y la
carie dental. (Centelles, 2020)

El biofilm supragingival estd formado principalmente por bacterias resistentes al
oxigeno. Si el ecosistema donde se desarrolla posee un pH muy elevado, esto conllevara a la
desmineralizacion, especificamente la parte inorganica de la pieza dentaria, dando lugar a la
lesion cariosa. Segun Simon-Soro (2022) cuando la lesién llega a la dentina, existe un cambio
en el metabolismo de estas bacterias y su microbiota, puesto que se reduce la fermentacion de
azucares, y aumenta la protedlisis.

En estos dltimos afios, debido a la matriz extracelular que presentan los
microorganismos, y sus constantes cambios y adaptabilidad que presenta su metabolismo y
fisiologia, la erradicacion del biofilm es una lucha constante y complicada. Por lo que la manera
de combatir el biofilm, o infecciones causadas por esta, Unicamente son los medicamentos para
controlar infecciones en general, mas no todas tienen el mismo efecto que sus estudios
realizados de forma in vitro. Varias investigaciones sobre actividad anti biopelicula presentan
resultados controversiales, pues su eficacia solo ha sido evaluada in vitro, obviando los cambios
fisiolégicos, metabdlicos y quimicos que pueden suceder en el organismo o el habitad donde
se encuentra el biofilm. (Percival, 2016)

2.1.1.2 Formacion y Desarrollo. La estructura el Biofilms, segin la doctora Moron
(2021) para su formacion, debe estar en contacto con minerales, microorganismos y moléculas
organicas. De estos microorganismos, la mayoria tiene un alto poder de adherencia. Esto

ocasiona que se observe clinicamente la lesion cariosa en las piezas dentales en la cavidad



bucal, inflamacion de encias, y la presencia de enfermedades como gingivitis o periodontitis,
dando paso a la halitosis, supuracion de encias, reabsorcion de hueso, entre otros, siempre y
cuando haya una mala higiene dental.

Para que ocurra su desarrollo, se empieza en la primera etapa, donde ocurre la absorcion
de macromoléculas en la superficie dental. Las primeras bacterias las cuales se adhieren a la
biopelicula son el Streptococcus mutans y los Lactobacillus, por medio de la proteina PAC y
la glucosiltransferasa. (Stetsyk, 2020)

A través del mecanismo realizado en la primera etapa, la de adhesion a una superficie
solida, el doctor Valdebenito (2018) identifico que el Streptococcus mutans fue capaz de
reproducirse y propiciar un ambiente favorable para su continuo desarrollo. Adicionalmente,
esta bacteria puede sobrevivir en ambientes acidos y convivir con otros microorganismos. La
formacién de biopelicula también se ha observado en pacientes con distintas enfermedades
sistémicas. Por lo que se debe tener mas conocimientos sobre los mecanismos involucrados en
la formacién, desarrollo, y proliferacion del biofilm. Estos mecanismos involucrados en el
biofilm, pueden verse alterado tanto por la dieta, como el estilo de vida, o el estado del sistema
inmunitario, ocasionando que el desarrollo del biofilm se vea alterado, aumentando su
resistencia y proliferacion.

2.1.2. Microorganismos orales

Dentro de la cavidad bucal, hay multiples microorganismos coexistiendo, pero el
microorganismo mas dominante es el Streptococcus mutans, culpable del desarrollo de la
enfermedad llamada caries dental. Este microorganismo es de forma esférica, es acido lactica,
anaerobia facultativa, y se desarrollé principalmente en las fisuras de los dientes y areas de
dificil acceso para la limpieza dental con el cepillo. Segun la informacion recopilada por
Negroni, esta bacteria posee propiedades que lo hace un huésped apto para la cavidad oral,

como afinidad por la glucosa, fabricacion de acido lactico, y principalmente la propiedad de
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poder desarrollarse y reproducirse en ecosistemas &cidos, aumentando la produccion de
polisacaridos por parte de la bacteria que le permite seguir nutriéndose y adherirse a distintas
superficies. (Brown, 2019)

Son contagiadas a través de forma indirecta, a traves del contacto del epitelio oral con
microgotas de saliva que se encuentra sobre superficies inanimadas, esta forma es la menos
probable de contagio La transmision de forma directa es la mas comdn, requiriendo de contacto
entre dos personas, a través de la saliva de la persona portadora de este patégeno por medio de
las goticulas de fliigge hacia el nuevo huésped. La transmision es ain mas comin durante la
primera infancia, ya que los propios padres son los pueden transmitirlo debido al contacto
directo, por ejemplo, de labio a labio. Debido a esto, las madres han sido identificadas como
las causantes de la infeccion primaria en bebes. (Golubchin, 2017)

2.1.3. Patologia

Para Basso (2019) el concepto moderno, es que esta enfermedad es producto de un
desequilibrio y actividad del biofilm, ocasionada por la produccién de acidos bacterianos
debido a la ingesta de carbohidratos fermentables, sin que haya habido una higiene adecuada
después de su consumo. Es el proceso o secuencia en la cual interactua el diente con el biofilm.
Este proceso lleva a un desequilibro entre los factores protectores y destructivos, ocasionando
que la pieza dental se desmineralice. Este proceso se puede tratar y detener, en caso de no
hacerlo, se denominara lesion cariosa.

En la etapa inicial, clinicamente se puede observar una superficie aspera con pérdida
de brillo de color amarillenta opaca a blanquecina. Se ubica principalmente entre fisuras y
surcos, cerca de la gingiva, préxima al punto de contacto, y puede estar cubierta de biofilm. Ya
cuando se encuentra en una fase avanzada, la dentina es blanda al contacto del instrumento

sobre ésta. (Basso, 2019)
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2.1.4. Antisépticos orales

Para Osso y Kanani (2015) el odont6logo, entre sus multiples funciones, tiene como la
principal la ensefianza de una correcta higiene dental al paciente a través del cepillado y el uso
de coadyuvantes en la salud como el hilo dental y los colutorios orales, una dieta alimenticia
saludable baja en alimentos cariogénicos, y las visitas periddicas al odontélogo. De estos
mencionados, los colutorios orales tienen como funcion complementar la técnica de cepillado,
ayudando a bajar la inflamacion de las encias, reducir el nmero de bacterias que ocasionan las
caries dentales y enfermedades periodontales, y dar un aliento agradable.

En el mercado, tenemos distintos tipos de colutorios dentales; por un lado, tenemos a
los tipos cosméticos, los cuales dan un agradable sabor y eliminan el mal aliento; y por el otro,
a los terapéuticos, los cuales ayudan como antisépticos reduciendo la cantidad de
microorganismo causantes de enfermedades en la cavidad oral, o controlando su desarrollo y
proliferacion (Aranda, 2020).

Pero al igual que los medicamentos para distintas enfermedades, que se usan
indiscriminadamente, como los antibidticos o los aines, los colutorios terapéuticos pueden
ocasionar resistencia de ciertas bacterias, y, es mas, dafiar a bacterias benéficas o probiéticas
de nuestra cavidad oral, debido a sus posibles efectos adversos que muchas personas
desconocen. Como por ejemplo aquellas que ayudan a regular la presion arterial, las cuales
podrian aumentar por el uso indiscriminado de clorhexidina al 0.12%. Esto se explica dado que
estas bacterias estan encargadas de la produccion de oxido nitrico, que regulan la dilatacion de
los vasos sanguineos, nivelando la presion arterial. (Senkus y Crowe-White, 2019).

En la formacion del biofilm se encuentran envueltos tres procedimientos, los de
crecimiento, adherencia y division. Al momento del cepillado, la remocion mecanica actua
eliminando la placa de la superficie dental, dejando una pequefia masa bacteriana, la cual es

compatible con la salud gingival, es decir, no representa una amenaza patogena para la salud



12

oral. Y con los colutorios terapéuticos, estan disefiados para evitar la adherencia bacteriana en
cualquier superficie. Si bien es cierto, no existe sustancia 0 medicamento capaz de detener la
proliferacion o formacién de la placa bacteriana o biofilm, que no sea el cepillado, Unicamente
los hipocloritos han demostrado remover su adherencia, pero son toxicos al contacto directo
con el epitelio oral. (Bascones, 2016)

Entre las maltiples opciones que nos ofrece el mercado, los productos més vendidos
son aquellos que contienen cloruro de cetilpiridinio, fldor y clorhexidina.

Por un lado, tenemos a la clorhexidina, el colutorio de primera eleccion, pues su uso y
eficacia es de amplio espectro. Esto se debe a que su principal mecanismo es inhibir la
adherencia la superficie dental, provocando la reduccion en la formacion de biofilm y alterando
su desarrollo. El primer estudio realizado que presento a la clorhexidina clinicamente, fue
realizado por Loe y Schiott en 1970, demostrando enjuagando por sesenta segundos dos veces
al dia con clorhexidina al 0.2% con ausencia del cepillado, inhibia la formacion de placa
bacteriana y evitaba la gingivitis (Bustamante, 2020)

Su principal efecto bioldgico y terapéutico es la disminucion en el desarrollo del biofilm
y el incremento de la lisis sobre la pared del patégeno. Por su capacidad de adherirse a las
superficies orales, tiene un efecto mucho mas prolongado, lo que se refleja tanto en su
capacidad de controlar a las bacterias, como con la capacidad de producir efectos no deseados
en la cavidad oral tales como manchas, pérdida del gusto y aparicion de ulceras en mucosas
(Jiménez, 2023)

Los estudios realizados por Bascones (2016) con respecto a su efecto, explican que una
vez en contacto con la pieza dentaria, empieza el mecanismo de accion, donde desplaza al
calcio del grupo fosfato del biofilm, ocasionando su desorganizacion, impidiendo que se unan

y desarrollen.
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Entre los colutorios terapéuticos, también tenemos al cloruro de cetilpiridinio (CPC),
un antiséptico de amplio espectro con PH neutro proveniente del amonio cuaternario, capaz de
combatir bacterias, virus y hongos. Se adapta al pH de la boca, logrando permanecer de 3 a 5
horas con efecto activo, inhibiendo la formacion de placa y toxinas pro inflamatorias, evitando
asi la gingivitis. Sumecanismo de accion se explica gracias a su unién con la membrana celular
del microorganismo. Ya que esta esta cargada negativamente, y el CPC a poseer una region
polar y no polar, se comporta positivamente como un catién; al unirse con la membrana de la
célula bacteriana, esta penetra y ocasiona un desequilibrio osmético, perdiéndose material
citoplasmico y terminando en muerte celular. (Mufioz, 2021)

Entonces, se necesita encontrar soluciones que beneficien a la cavidad oral, eliminando
los microorganismos patdgenos causante de enfermedades, y preservando a aquellas que lo
benefician, siempre teniendo como principal mecanismo al cepillado. (Cruz, 2017)

2.1.5. Fitoterapia

El conocimiento de plantas medicinales tiene miles de afios de uso por distintas
civilizaciones, y siendo el Per( un pais con una gran biodiversidad, no es la excepcion. Lo que
conllevo a que la medicina natural fuera la Gnica alternativa de tratamiento con el que contaban
los médicos y personas con conocimiento en salud. Dando como resultado el inicio de
investigaciones a las propiedades medicinales de cada planta y sus beneficios a la salud,
ampliando su utilizacion en extractos aislando sus componentes quimicos principales.
(Hernandez y Barreda, 2014).

Las propiedades medicinales de las plantas han llamado la atencion de investigadores
por todo el mundo, ya que poseen un amplio radio de accion para distintos sintomas y
enfermedades; van desde curar una simple herida o inflamacién de garganta, hasta poder
ofrecer tratamientos antitumorales, siendo este conocimiento heredado desde la antigiiedad. En

odontologia, el uso de la fitoterapia ha crecido y se esta expandiendo la investigacion sobre el
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uso de derivados vegetales en infecciones periodontales y endodonticas, caries, etc. (Meccatti,
2022)
2.1.6. Myrciaria dubia

El camu camu (Myrciaria dubia) es procedente de la amazonia de América Latina,
poseyente de altos niveles de vitamina C, si bien es cierto que se encuentra en la amazonia;
segun Hernandez y Barrera (2014) el PerG presenta la mayor cantidad de este fruto,
especificamente en Pucallpa.

Segun la investigacion de Ardila en 2017, se puede describir que la planta posee unos
4 metros de altura, con ramas delgadas y un tallo de 15 cm muy ramificado. Su fruto, el camu
camu, es de forma circular, de color negro violeta, con una pula jugosa, cuyo didmetro puede
medir de 3 a 5 cm, de sabor ligeramente acido, presenta entre 2 a 4 semillas con un ancho de
1.20 cmy un largo de 1.50 cm pesando aproximadamente 0.80 gramos. Presenta un color rojizo
en su estado maduro, y un color verde oscuro en sus primeras semanas. (Ardila, 2017)

Esta fruta posee una cantidad muy importante de vitamina C, cuya mayor concentracion
se encuentra en su cascara madura. En su pulpa, tiene cantidades importantes de antioxidantes,
B-caroteno y vitamina C, poseyendo propiedades antimicrobianas y bacteriostaticas, de
regeneracion y proteccion celular, y la presencia de fenoles, que le dan la mayoria de sus
propiedades medicinales. (Iman, 2011)

La caracteristica mas importante de este fruto, es la presencia masiva de acido
ascorbico, pues presenta en 100 gramos de fruto, aproximadamente 2700 mg de vitamina C, a
comparacion de otros frutos amazonicos o tropicales. Debido a esto, este fruto es un excelente
alimento nutricional, superando al limén en cuanto vitamina C, ya que tiene cinco veces mas
de esta vitamina en su composicion, y treinta veces mas que la naranja, y hablando de otros
nutrientes, tenemos que puede llegar a poseer diez veces mas Fe y dos veces mas fosforo.

(Flores, 2017)
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2.1.6.1 Composicion Fitoquimica. La Myrciaria dubia destaca por la alta
concentracion de acido ascorbico que posee en su composicion. Y no Unicamente de vitamina
C, si no otros multiples minerales y nutrientes como son el sodio, zinc, fosforo, hierro, entre
otros, incluyendo aminoécidos, y pequefas cantidades de almidén y pectina. Para Arellano en
2016, las principales azucares que conforman a esta fruta son la glucosa y la fructosa. Y asi
como estos, también existen diferentes compuestos bioactivos que pueden ayudar a prevenir y
tratar enfermedades. Al tener una elevada cantidad de vitamina se, esto favorece a la formacion
de nuevos tejidos, a la formacién de colageno y fortalecimiento de huesos y masculos. Se ha
descubierto que, debido a su fitoquimica, es muy buena como parte del tratamiento contra la
obesidad y sus secuelas, y cualquier enfermedad en los 6rganos relacionada a ella. Asi mismo,
reduce la intensidad de migrafias, dolores como de cabeza, resfriados, sintomas relacionados a
la diabetes e influenzas. (Arellano, 2016)

Lo polifenoles, en distintos estudios, han demostrado ser muy eficaces en tratar
distintos tipos de signos y sintomas de enfermedades, tanto agudas como cronicas. Se ha
descubierto que junto con la semilla y la cascara, estas cuentas con la mayor cantidad de
polifenoles que otras pulpas de frutos amazonicos. En base a todos los estudios realizados,
podemos indicar que en su composicion fitoquimica se encuentran flavonoides,
proantocianinas, antocianinas y distintos compuestos fenélicos. (Kaneshima, 2016).

Los taninos son extraidos de la naturaleza de forma quimica a través del alcohol y el
agua, formando un extracto etanolico, para luego decantarlo y dejarlo reposar a baja
temperatura para que se evapore. El potencial de sus propiedades en el campo de la salud oral,
fue llevado a una revision sistemica por la doctora Pardo (2019) donde se vio que el efecto de
las cascaras y jugo de Myrciaria dubia mostraron efecto antibacteriano frente microorganismos
anaerobios, como el Streptococcus mutans y el Staphylococcus aureus, dando una media de

halo de 27 y 31 mm respectivamente. (Pardo, 2019)
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A la vez, también posee un gran efecto antiinflamatorio y antioxidante debido a los

flavonoides presentes en la cascara, y en menor proporcion, la pulpa del fruto. (Pardo, 2018)
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I1l. METODO

3.1. Tipo de investigacion

Enfoque: Cuantitativo

Disefio: Experimental puro

Tiempo de ocurrencia de los hechos: Prospectivo

Periodo y secuencia de estudio: Transversal
3.2. Ambito temporal y espacial

El extracto alcoholico de Myrciaria dubia (camu camu), los cultivos y agares para la
prueba de sensibilidad se elaboraron en el laboratorio CENPROFARMA — Centro de Control
Analitico, de la facultad de Farmacia y Bioguimica de la Universidad Nacional Mayor de San
Marcos.
3.3. Variables
3.3.1. Variable dependiente

Diametro del halo inhibitorio
3.3.2. Variable independiente

Agente antimicrobiano: Extracto de camu camu y antisépticos bucales



3.3.4. Operacionalizacion de variables

18

microorganismos

patdégenos

VARIABLES DEFINICION INDICADORES ESCALA | VALOR
Diametro Capacidad de inhibir el | Tamafo del didmetro | Razon mm
inhibitorio crecimiento de una | del halo inhibitorio

determinada cepa

bacteriana
Concentraciéon | Cantidad de extracto de | Concentraciones del | Razon mg/ml
del extracto Camu camu (Myrciaria | extracto  por  cada

dubia) minima para | muestraal 50%, 75% y

hacer efecto 100%
Antisepticos Sustancia quimica | Concentracion de cada | Razon mg/ml
bucales capaz de inhibir y | antiséptico oral

eliminar

3.4. Poblacion y muestra

Poblacion: Cepas de Streptococcus mutans ATCC 25175

Muestra:

n

21,96 + 0,842)2(1,0)?

(1)?

=16
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3.5. Instrumentos

Para la recoleccion de los nimeros de diametros medidos de cada cultivo, se dispuso
de una ficha con la que se organizara el tamafio de los halos con el contenido de cada placa
petri, siendo estos los extracto etandlico de Myrciaria dubia a distintas concentraciones y los
antisépticos orales de origen quimico, junto con los grupos controles.
3.5.1. Materiales

Vernier digital Caliper Model: DC-515 marca J.P. SELECTA®

Beackers marca Pobel®

Baguetas marca Pobel®

Pipeta Pasteur marca Pobel®

Balanza analitica marca Kusitest®

Bomba al vacio marca Pobel®

Estufa marca Kusitest®

Placa Petri de vidrio de 90 mm de didmetro marca Pobel®

Asa de Drigalsky de vidrio marca Pobel®

Micropipeta marca Pobel®

Tubos 150 mm con tapa rosca marca Pobel®

Viales de 5 ml de capacidad marca Pobel®

Sacabocado con didmetro interno de 6 mm marca Pobel®

Papel craft marca Whatman®

Asa bacterioldgica marca Labbox®

Escala de Mac Farland marca Labbox®
3.5.2. Insumos

Caldo de cerebro-corazon marca Merck™

Agar de cerebro-corazon marca Merck™
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Agar Mueller Hinton marca Merck™

Streptococcus mutans ATCC 25175 marca Microbiologics™

Agua destilada marca Bibraun®

Cloruro de sodio frado bacteriol6gica marca Oxo0id®

Alcohol 90° marca Bibraun®
3.5.3. Equipos

Incubadora 35° C EQ-CCA-026 Labor LP-11 S: 69-6315/4 marca J.P. SELECTA®

Autoclave Vertical Digital EQ-CCA-054 Reles AL/D 50L S: 476-15 marca J.P.
SELECTA®

Potenciometro EQ-CCA-005 Inolab 730 S: 10380849 marca J.P. SELECTA®

Estufa EQ-CCA-001 Memmert UN55 S: B215-2490 marca J.P. SELECTA®

Mechero Bunsen marca J.P. SELECTA®
3.6. Procedimientos

Para evitar que existan posibilidades de sesgo en la investigacion, se tomaron cuenta a
partir de tres puntos distintos; para la muestra se tomo en cuenta la temperatura, en el momento
de la preparacion del medio de cultivo, realizado en autoclave a 121°, la activacion de la cepa
a 37° y el periodo de medicién que también se mantendra a 37°. En cuanto a la medicion, como
es una toma de medida cuantitativa, el instrumento con el cual se medido, el vernier digital
Caliper Modelo DC — 515 fue calibrado por el especialista del laboratorio, y las muestras
homogeneizadas para que no existan sesgos de informacion o medicion. Para evitar sesgos de
procedimiento, los grupos de variables control y experimentales fueron investigados con el
mismo nivel de importancia.
3.6.1. Extracto etandlico

La elaboracion del extracto etanolico comenzara con el lavado de la muestra para la

obtencion del extracto del fruto, luego el fruto sera procesado en un mortero con la finalidad
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de tener una mayor extraccion. Una vez triturada la muestra, se procede a pesar 750 gramos
del fruto y verterlo en un frasco ambar con alcohol de 96°con un volumen de 750 ml por un
lapso de 7 dias en los cuales diariamente se estard homogenizando

Pasado los 7 dias de extraccion se procede a filtrar el extracto con ayuda de la bomba
de vacio para luego verterlo en platos de secado y realizar la concentracion del mismo por
medio de una estufa llevandola a una temperatura de 40°C por tres dias.

Una vez pasado los tres dias, los platos se retiran de la estufa y se procede al raspado
de los mismos para realizar las disoluciones de 50%, 75% y 100%.

Esto es realizado por medio de un vaciado del extracto a un frasco &mbar y asi poder
hacer las disoluciones

50%: Se pesd 5 gr para poder ser disuelto en 10 ml de etanol

75%: Se pesd 7.5 gr para poder ser disuelto en 10 ml de etanol

100%: muestra tal cual
3.6.2. Eficacia antibacteriana

Para hallar la eficacia antibacteriana, se adopté el método de Kirby Bauer, el cual mide
la eficacia de medicamento frente a microorganismo in vitro, hacia nuestro medio, el cual es
vez de un medicamento, se utilizé un extracto alcohdlico de una muestra vegetal, para evaluar
su eficiencia antimicrobiana.
3.6.3. Fase pre analitica

Empezamos con la preparacion de los materiales, esterilizando las placas petris,
envolviéndolas en papel craft y llevandolas a una esterilizadora de calor seco a 180°C durante
dos horas, mientras tanto, las pipetas viales y tubos fueron esterilizados en calor himedo en

una autoclave durante quince minutos a 121°C
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Para los medios de cultivo, se tuvo que preparar el caldo cerebro-corazén, colocando
en un tubo de ensayo 37 gramos del caldo en un litro de agua destilada, para obtener 20 ml,
para posteriormente ser esterilizado en una autoclave mediante calor himedo.

A la par de la esterilizacion el caldo de cultivo, se empieza a elaborar el agar, colocando
52 gramos en un litro de agua destilada, para obtener 100 ml y colocados en un frasco de vidrio.
Una vez hecho se esteriliza en calor hiumedo, y por ultimo, se enfri6 en bafio a maria a 45°C, y
vertido en placas Petri estériles.

En un frasco de vidrio, siguiendo las instrucciones del fabricante, se preparo6 el agar
Mueller Hinton n una cantidad de 1.2 L. Luego se llevo el agar a la autoclave durante quince
minutos a una temperatura de 121°C. Posteriormente, se introdujo a bafio maria a una
temperatura de entre 45-50°C. Terminado el tiempo del bafio maria, se dejo reposar a
temperatura ambiente y se vacio dentro de las placas petri estériles, con una profundidad de
4mm, esto se interpreta a un diametro de 90 mm con un volumen de 30 ml. La placa petri se
dejo solidificar a temperatura ambiente. EI pH de cada placa debe oscilar entre 7 y 7.6 de pH.
Para poder confirmar el nivel de pH en las placas, se colocé un electrodo del potenciémetro

Para la preparacion del suero fisiologico, se mezclé 900 miligramos de cloruro de sodio
de grado medico con 10 mililitros agua destilada, para asi obtener 100 mililitros de suero
fisiolégico. Posterior a la mezcla, se llevo a esterilizar en autoclave y a colocarlos en cuatro
tubos de ensayos de 10 ml cada uno.

Por altimo, se retiro la cepa bacteriana que estaba almacenada a 8°C en una placa con
agar cerebro-corazon. Por medio de un asa bacteriologica, se agarré una colonia de la cepa
bacteriana y se llevo al tubo de ensayo con caldo de cerebro-corazon para empezar el sembrio,
en una incubadora a 37°C durante 24 horas. Para poder verificar el crecimiento correcto de la
cepa, se verifico la turbidez. Se llevd del caldo al agar cerebro-corazéon para la siembra en la

incubadora a una temperatura de 37°C por dos dias.
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Anadlisis de extracto alcoholico de camu camu:

-Control negativo: agua destilada

-Control positivo: Gentamicina 5 mg/mL

-Muestra 1: Extracto alcohdlico de camu camu al 100%

-Muestra 2: Extracto alcohdlico de camu camu al 75%

-Muestra 3: Extracto alcoholico de camu camu al 50%

Anadlisis de colutorios:

-Muestra 1: FlGor y xylitol

-Muestra 2: Cloruro de cetilpiridinio al 0.07%

-Muestra 3: Clorhexidina al 0.12%

3.6.4. Fase analitica

Para la preparacion de los inoculos, a través de un asa bacteriol6gico, se cogio colonias
bacterianas de la cepa de Streptococcus mutans, para colocarlas en tubos de ensayo con suero
fisiologico de grado medico estériles, para luego medir la turbidez segun la escala MacFarland
de turbidez, dando como resultado el N1 de la escala, asegurando una concentracion de 3x10
ufc/mL, verificando la turbidez. A partir de esta uUltima solucion, se diluyo en tres
concentraciones mas dando como resultado 1x10 ufc/mL por cada tubo, a través de disolverlo
con 9 mililitros de suero fisiologico en tubos de ensayo tipo rosca, para realizar todos estos
procedimientos, los materiales y ambiente de trabajo deben estar estériles.

Terminado lo anterior, se procede a inocular las 32 placas petris con agar Mueller
Hinton, con el 1x10 ufc/mL que se obtuvo de las disoluciones en tubos de ensayo,
esparciéndola con una espéatula de Drigalsky sobre toda la superficie para poder obtener un
crecimiento homogéneo, por medio de un movimiento paralelo y compacto. Se hizo este mismo
procedimiento de esparcimiento dos veces mas, girando la placa a 60° después de cada

esparcida. Este procedimiento debe hacerse con mucho cuidado, ya que hay riesgo de
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contaminacion cruzada, y no se debe tocar los bordes de la placa petri para que no haya errores
al momento de la toma de resultados. Terminado esto, se dejé secar por 5 minutos antes de
colocar los pocillos impregnados con los grupos experimentales control.

Para la elaboracion de los pocillos, se flameo con un mechero el sacabocado y se
esterilizo con alcohol, para luego cortar los pocillos, obteniendo 5 por cada placa petri. Para el
analisis de extracto alcohdlico de camu camu y se hizo 3 pocillos por cada placa para el anélisis
de colutorios. La distribucion de estos debe ser de tal manera que no interfieran con la
formacion de halos de los otros pocillos, y sin entrar en contacto con los bordes de la placa
petri, tomando una distancia 15mm del borde.

Para el sembrado y control de las placas, se formé dos grupos, el primero con un total
16 placas, donde se colocd las concentraciones del extracto, el grupo control positivo y el
negativo, con un total de cinco pocillos impregnados por placa. Y en el tltimo grupo también
se usaron 16 placas, con la diferencia que, como grupo experimental, se usé a los antisépticos
orales de origen quimico. En total 3 pocillos por placa en el andlisis de colutorios. Cada pocillo
fue impregnado con 40uL para la siembra en cada placa. Como grupo control positivo se utilizd
gentamicina de 5 mg/mL, y para el control negativo, se usé agua destilada. Ambos grupos
control también fueron impregnados a los pocillos afiadiéndoles 40uL.

Terminado todo este proceso analitico, se procedié a incubar las placas petri sembradas
durante veinticuatro horas a una temperatura de treinta y siete grados centigrados.

3.6.5. Fase post analitica

Pasada las 24 horas de incubacion, las placas fueron examinadas. Los halos formados
después de la incubacion deben tener una forma circular homogénea. La medicion fue realizada
a través de los diametros de los halos de inhibicion de cada pocillo, pasando por el centro de

cada uno, puesta en milimetros. Las medidas en cada pocillo fueron realizadas tres veces por



25

cada una, luego se pasaron a promediar y redondear, y el resultado fue presentado en
milimetros.
3.7. Analisis de datos

Se utiliz6 medidas estadisticas para poder interpretar el comportamiento y distribucion
de la variable, especificamente Shapiro-Wilk, con lo que se obtuvo que no poseia una
distribucion normal. Posteriormente se utilizo la prueba de Kruskal wallis para observar si
existia diferencia significativa en los resultados encontrados.
3.8. Consideraciones éticas

El presente trabajo es realizado sin fines de lucro, sin tratar de desprestigiar o favorecer
a cualquier marca de antiséptico bucal usado en esta investigacion.

No existio conflictos de interés con los colutorios de origen quimico implementados en

este estudio.
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IV. RESULTADOS
Las pruebas de sensibilidad antibacteriana y mediciones de halos de inhibicion fueron
realizadas en el laboratorio CENPROFARMA de la UNMSM, siendo 16 muestras por cada
grupo de estudio, dando un total de 128 muestras, siendo estos los grupos experimentales de
los extractos y los antisépticos orales de origen quimico, y los grupos controles.
Tabla 1
Concentracion inhibitoria del extracto de Myrciaria Dubia en sus distintas concentraciones

frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175

Estadisticos descriptivos

N~ Media Es[t)grsl\(;.ar Minimo Maximo
5E())((;[/(r)acto alcoholico 16 19.14 171 1618 219
7E;)((;r)acto alcoholico 16 2181 197 19,62 2718
1Ec>)<(';(|;zcto alcohdélico 16 25,72 160 2320 2640

Nota. Observamos en las muestras de estudio que el mayor promedio obtenido fue al 100%
con una media de 25.72 mm y una desv. estandar de 1.60mm, dando un minimo de 23.20 mm
y un maximo de 28.40mm.

Tabla 2

Concentracion inhibitoria de la clorhexidina al 0.12% frente al Streptococcus mutans cepa

ATCC 25175
Estadisticos descriptivos
N Media D?SV' Minimo Maximo
Estandar
Clorhexidina 0.12% 16 24,68 1,28 22,12 26,93

Nota. Visualizamos las muestras de estudio de la clorhexidina al 0.12% con un valor medio de
24.68 mm, y una desv. Estandar de 1.28 mm, con un minimo de 22.12 mm y un maximo de

26.93mm.
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Tabla 3

Concentracioén inhibitoria del cloruro de cetilpiridinio al 0.07% frente al Streptococcus

mutans cepa ATCC 25175

Estadisticos descriptivos

N Media D?SV' Minimo Maximo
Estandar

Cloruro de

24.7
cetilpiridinio 0.07% 16 33,45 3,09 76 36,99

Nota. Contemplamos las muestras de estudio con un promedio o media del total con un valor
de 33,45 mm y un valor en la desviacion estandar es 3,09 mm con un minimo valor de 24,76
mm y un maximo valor de 36,99 mm en el cloruro de cetilpiridinio al 0.07% frente al
Streptococcus mutans cepa ATCC 25175.

Tabla 4

Concentracién inhibitoria del aceite esencial de Xilitol frente al Streptococcus mutans cepa

ATCC 25175
Estadisticos descriptivos
N Media D?SV' Minimo Méaximo
Estandar
Aceite esencial 16 6,00 0,00 6,00 6,00

Nota. Examinamos las muestras de estudio del aceite esencial, donde se obtuvo una media de

6,00 mm con una desv. estandar de 0,00 mm, con un valor maximo y minimo de 6,00 mm.
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Comparar la concentracion inhibitoria del colutorio de Camu camu frente a la concentracion

inhibitoria de los antisépticos orales

. Desv.
N Media Estandar

Cami Extracto alcohdlico 50% 16 19,14 1,71
Cam Extracto alcohdlico 75% 16 21,81 1,97
Extracto alcohdlico 100% 16 25,72 1,60

Antisépticos Clorhexiding 0.12%. . 16 24,68 1,28
orales Aceite esencial de Xilitol 16 6,00 0,00
Cloruro de cetilpiridinio 0.07% 16 33,45 3,09

Nota. En el cuadro comparativo en la concentracion inhibitoria en el cual sobre sale una mayor

CMI en el antiséptico cloruro de cetilpiridinio al 0.07% con 33,45 mm seguido con un CMI

extracto alcoholico 100% (Camu Camu) con 25,72 mm

Tabla 6

Prueba de normalidad de la eficiencia antimicrobiana in vitro del Myrciaria dubia (Camu

Camu) y los antisepticos orales frente al Streptococcus mutans cepa ATCC 25175

Pruebas de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Eficiencia antiseptico 0,817 48 0,000
orales
Eficiencia Camu Camu 0,952 48 0,047
Estadisticos de prueba?P?
Eficiencia Camu  Eficiencia
Camu antiséptica

H de Kruskal- 34,469 42,246
Wallis
al 2 2
Sig. asintotica 0,000 0,000
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Nota. Se utiliz6 la prueba de Shapiro-Wilk como prueba de normalidad; para la eficiencia
antimicrobiana in vitro del Myrciaria dubia (Cami Camu) y los antisépticos orales frente al
Streptococcus mutans cepa ATCC 25175, no presenta una distribucion normal (P < 0,05) al 95
% de nivel de confianza.

De acuerdo a la prueba de Kruskal wallis aplicada a los grupos luego del anélisis se obtuvo un
valor p inferior a 0.05; por consiguiente, la prueba nos confirma que existe diferencia

estadisticamente significativa.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

En esta investigacion se evalud la eficiencia antibacteriana que tiene el extracto
etanolico de Myrciaria dubia en tres concentraciones diluidas al 50%, 75% y 100%,
comparandola con tres antisépticos orales de uso comercial a base de clorhexidina al 0.12%,
cloruro de cetilpiridinio (CPC) y fltor, frente a las cepas de Streptococcus mutans.

En las investigaciones realizas por Pardo (2019), Pareja (2019), Kaneshima (2017),
concuerdan que el extracto alcoholico de Myrciaria dubia posee efectos bactericidas contra el
Streptococcus mutans.

Se comprobd que el extracto alcoholico a la concentracion de 100% supero a la
clorhexidina al 0.12% respecto a la efectividad, coincidiendo con los estudios de Pardo (2019),
Pareja (2019) y Kaneshima (2017).

Respecto a la utilizacién de antiséptico oral, Pardo (2019) utilizo un colutorio con
compuestos de timol y fltor, el cual obtuvo un promedio de 9.2 mm con una desv. estandar de
+ 0.3, mientras que, en este estudio, se utiliz6 el colutorio Unicamente a base de fldor,
obteniendo la media de 6 mm con una desv. estandar de + 0, discrepando en estos resultados.

En anteriores investigaciones relacionadas con extracto de Myrciaria dubia utilizada
como extracto etanolico contra Streptococcus mutans, Unicamente se compararon con
Clorhexidina al 0.12%, o con algin antibi6tico como la penicilina G como grupo control, asi
como lo realizo Pardo (2019), mas no se utilizo otros colutorios orales para comparar la
eficiencia, como el cloruro de cetilpiridinio, colutorio en base unicamente de flGor, o con otro

compuesto quimico principal.
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V1. CONCLUSIONES

6.1. De acuerdo a la prueba de Kruskal Wallis aplicada a los grupos luego del analisis
se obtuvo un valor p inferior a 0.05; por consiguiente, la prueba nos confirma que existe
diferencia estadisticamente significativa a favor del cloruro de cetilpiridinio.

6.2. De las 96 muestras analizadas, la que obtuvo un mayor rango de promedio de
acuerdo a las mediciones de halos de inhibicion, fue el cloruro de cetilpiridinio al 0.07%, con
33.45 mm, seguido del extracto etandlico de camu camu al 100% con 25.72, y de la
clorhexidina al 0.12%, con un didmetro de 24.94 mm.

6.3. El extracto etandlico de Myrciaria dubia al 100%, demostrd ser més efectivo que
las diluciones del extracto al 50% y 75%, dando como méximo un halo inhibitorio de 39.38
mm.

6.4. Dentro del grupo de colutorios orales comerciales, el cloruro de cetilpiridinio

mostro mayor efectividad, al tener una media promedio de 33.45.
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VII. RECOMENDACIONES

7.1. Se requiere mas estudios con distintas cepas bacterianas para saber mejor el alcance
que tiene los extractos de cada parte del fruto de Myrciaria dubia respecto a su potencial
bactericida.

7.2. Utilizar otros estudios comparativos con colutorios orales comerciales con distintos
componentes quimicos principales a los usados en esta investigacion.

7.3. Realizar otros estudios comparativos donde se utilice por separado cascara, pulpa
y semilla de Myrciaria dubia, y colutorios orales comerciales, frente a otras cepas bacterianas,

virus y hongos.
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IX. ANEXOS
9.1 Anexo A
9.1.1. Matriz de consistencia
Formulacion del Objetivos Hipotesis Variables Metodologia
problema
¢Cual sera la | Objetivo General Es probable que | -Variable Tipo de investigacion
eficiencia . .| al comparar las | dependiente: -Enfoque: Cuantitativo, ya
e . Evaluar la eficiencia . ., ,
antimicrobiana  del . . concentracione | Diametro del | que las variables pueden ser
. .| antimicrobiana del e . e . . .
Myrciaria dubia . s inhibitorias | halo inhibitorio | medidas dandoles valores
extracto etandlico de : ‘-
(camu  camu) vy . . del extracto de |-Variable numericos
o Myrciaria dubia al . . . - i
antisépticos bucales al 50%. 75%% v 100% Myrciaria dubia | independiente: -Disefio: Experimental puro
0, 0 (] . .
50%, 75% y 100% o y y y los | Agente -Tiempo de ocurrencia de
antisépticos orales, o . . .
frente al antisepticos antimicrobiano | los hechos: Prospectivo
frente al Streptococcus . .
Streptococcus mutans orales al 50%, | -Covariable: -Registro de la

cepa ATC 25175 in
vitro?

mutans cepa ATCC
25175 in vitro

Objetivos Especificos

Determinar la
concentracion
inhibitoria para evaluar
la eficiencia
antimicrobiana del
extracto etandlico de
camu camu en sus
distintas
concentraciones al
50%, 75% y 100 %
frente al Streptococcus
mutans cepa ATCC
25175 in vitro.

Determinar la
concentracion

inhibitoria para evaluar
la eficiencia
antimicrobiana de la
clorhexidina al 0.12%

frente al Streptococcus

75% y 100%,
frente al
Streptococcus
mutans  cepa
ATCC 25175 in
vitro, exista
diferencia
significativa

Concentracién
del extracto

informacion: Prolectivo
-Periodo y secuencia de
estudio: Transversal
Poblacion:

Cepas
mutans ATCC 25175

Muestra:

de Streptococcus

n
21,96 + 0,842)2(1,0)?
B (1)?

16
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mutans cepa ATCC
25175 in vitro

Determinar la
concentracion
inhibitoria para evaluar
la eficiencia
antimicrobiana del
cloruro de cetilpiridinio
al 0.07% frente al
Streptococcus mutans
cepa ATCC 25175 in
vitro.

Determinar la
concentracion
inhibitoria para evaluar
la eficiencia
antimicrobiana del
aceite esencial frente al
Streptococcus mutans
cepa ATCC 25175

Comeparar la eficiencia
antimicrobiana del
extracto de camu camu
al 50%, 75% y 100%
frente a las
concentraciones

inhibitorias de los
antisépticos orales al
0.12% de la
clorhexidina, 0.07%
del CPC y 226 ppm
aceite esencial.




9.2. Anexo B

9.2.1. Ficha de recoleccion de datos
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Muestras

Extracto alcohdlico de
Myrciaria dubia

(Concentracion)

50% 75% 100%

CPC

Aceite
esencial

CHX

Control
positivo

Control
negativo

] W

©| oo N o] o

11

12

13

14

15

16
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9.3. Anexo C

9.3.1. Carta de Presentacion

E Universidad Nacional FACULTAD DE
i Federico Villarreal ODONTOLOGIA

“Afo de la Unidad, la Paz y ¢l Desarrollo”

OFICINA DE GRADOS Y GESTION DEL EGRESADO

Pueblo Libre, 22 de noviembre de 2023
Dr.

EDUARDO FLORES JUAREZ
DECANO - FACULTAD DE FARMACIA y BIOQUIMICA
UNIVERSIDAD NACIONAL MAYOR DE SAN MARCOS

Atencion: Dr. PAUL IVAN GUTIERREZ ELESCANO
DIRECTOR - CENTRO DE CONTROL ANALITICO
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«COMPARACION DE LA EFICTENCIA ANTIMICROBIANA DEL MYRCIARIA DUBIA
(CAMU CAMU) Y ANTISEPTICOS BUCALES FRENTE AL STREPTOCOCCUS
MUTANS CEPA ATC 25175 IN VITRO»

En tal virtud, mucho agradeceré le brinde las facilidades del caso al Sr. Cirdenas guien realizard
el sigutente trabajo:

v' Elaboracién del extracto alcohdlico de camu camu y prueba de eficacia antibacteriana de
colutorios.

Estas actividades, le permitirdn al bachiller, desarrollar su trabaja de investigacién.

Sin otro particular, aprovecho la oportunidad para renovarle los sentimientos de mi especial
consideracion.

Atentamente
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\%,, DECANO V/VLW Mg. JULIA ELBI::: ::E(:),INA y MENDOZA
b FRANGO RADL MAURJCIO VAMENTIN

OFICINA DE GRADOS y GESTION DEL EGRESADO
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

Se adjunta: Plan de Tesis
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NT: 080504 - 2023
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Calle San Marcos N2351 ~ Pueblo Libre Telef ;7480888 - 8335
e-mall: cgt.fo@unfv.edu.pe
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9.4. Anexo D

9.4.1. Certificado cepa bacteriana

(;.'.’.: — _0.....
Microbiologics

DON Helgase

Specifications Expiration Date: 2024/12/31

Microorganism Name: Streptococcus mutans Release Information:

Catalog Number: 0266 Quality Control Technologist: Kalina E George
Lot Number: 266-36** Release Date: 2023/2/1

Reference Number: ATCC® 25175™*
Passage from Reference: 3

Performance
Macroscopic Features: Medium:
T I g Il, circular, d h 3 .
om'og gn&w:gm Mc:t;% :L oeon't'.m shaped, entire edge, white and the SBAP
Microscopic Features: Method:

Small 'r1am pg‘sgi\\gemgoccl to ovoid cells occurring singly, in pairs and Gram Stain (1)

ID System: MALDI-TOF (1) Other Features/ Challenges: Results
See attached ID System results document. (1) Catalase (3% Hydrogen Peroxide): negative
Amanda Kuperus
Director of Quality Control
AUTHORIZED SIGNATURE
“Mﬁr:f&hht&oﬁn&ﬂ‘mm‘mwmmmlhmawmm-'qmpnww.mmmw The lot number displayed on this

' WbNWMMWWWun“MM

Individual products are traceable to a recognized culture collection.

REFERENCE MATERIAL PRODUCER
CERT 9285502

AT e | O TSR USRI F TS RIS s 200 e ot oy g

(1} These tests are accredited 1o ISONEC 17025

TESTING CERT #2655.01




Bruker Daltonik MALDI Biotyper Classification Results

Meaning of Score Values

2.00-3.00

- - - e et

~ High v cation | (+++) green
1.70-1.99 Low-confidence identification (+) yellow
0.00 - 1.69 (=) red

Meaning of Consistency Categories (A - C)

‘atanssrv intarnratation

(A) gégh consistency: The best match is a high-confidence identification, The second-best match is Qn)'a high-

fidence identification in which the species is identical to the best g}atct\. (2) a low-confidence identificatiori in which
the species or genus is identical to the best match, or (3) a non-identification.
B ow consistency: The requirements for high sistency are_not met. The best match is a high- or low-confidence
©) Laemi C ton.%eysecond-ge, t match is (1)ga n“;{;ﬂ- or Iom)l-conﬁdence }dent?ﬁcagon in which ge uscis identical to the
est match or (2) a non-identification.
(C) No consistency: The requirements for high or low consistency are not met.

Run Creation Date/Time:
Applied MSP Library(ies):

2023-01-26T16:36:54.381 kel
BDAL, Mycobacteria Library (bead method), Filamentous Fungi Library

Sample Name Sample ID Organism (best match) Score Value
5::'_2 e fa PROTRSTEES |
D5 (+++) (A) 266-36 Streptococcus mutans : WQ_ﬁ .
Comments:

N/A




9.5. Anexo E

9.5.1. Certificado eficiencia antimicrobiana

© . Universidad Nacional Mayor de San Marcos
n\ o ] Universidad del Peru. Decana de América
s Facultad de Farmacia y Bloquimica

. CENTRO DE CONTROL AN ALITICO - CCA

REPORTE DE ANALISIS N° 00335-CCA-2023

SOLICITADO POR* : LUIS SEBASTIAN CARDENAS ALBUJAR
DIRECCION* ¢ JR CADIZ |98 - PUEBLO LIBRE
MUESTRA* : CAMU CAMU
DESCRIPCION DEL PRODUCTO  : Tiger de plistico transparente y rotulado a mano.
RECEPCIONADO
VARIEDAD RECEPCIONADA* -
PRINCIPIO ACTIVO* : . N°® CAS*: -
NUMERO DE LOTE* s s
CANTIDAD : Lkg
ORDEN DE ANALISIS ¢ 0260.2023
FECHA DE RECEPCION ¢ 26 de setiembre de 2023
FECHA DE FABRICACION* ie
FECHA DE VENCIMIENTO* -
EJECUCION DEL ENSAYO Dzl (2 de noviembre de 2023 al 10 de noviembre de 2023
FECHA DE EMISION : 16 de noviembre de 2023
 EFICACIA AMIVICROBIANO
! m..'.w;ﬁ!' % :,n‘:' e S W22 g
o denhibiclon (mn
Centrol positivo Con':ol 100%
36.17 6 24.75
34.05 6 24,79
39.55 6 24.69
36.71 6 2542
3547 6 2320
3839 6 27.95
3741 6 26.80
36.23 [ 2807
Stveptococrus medans —_—
3535 6 2617
37.09 6 26.90
3374 6 26.86
33.85 6 2423
37.83 6 24.02
35.74 6 2455
34.68 6 24.74 |
038 | 6 | 2840
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Vitis CPC Protect
2891
2408 6 3117
2459 6 24.76
24,18 6 34.08
25.16 6 35.26
2434 6 36.99
22.12 6 31.54
24.89 6 3444
Streplococcus mutany
24.71 6 34.37
26,60 6 3454
2417 6 36,10
2499 6 35.51
26,93 6 35.63
23.31 6 35.08
24.63 6 33.31
2319 I 6 33.82
: —

* El tamaiio de los pocillos ¢s de 6mm, por lo tanto, cuando s¢ reports esta medida indica que no hay formaciin

de halos de inhibicion.

* Volumen inoculado: 40 UL

* Concentracién del indenlo: 1x10° UFC/mL

* Control pwiuw. gentamicina S mg/mL

* Control negativo: agua destilada

Q.F. Paul Ivin 8
Director del Centro de Contml A
*Dunos proporcinnados por o tlierre
Lo reantachos 500 validos solis pare 12 srsdis orcyadil

\

\

Orico decumen Lo vl=o emibdo
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9.6. Anexo F

9.6.1. Certificado Marcha Fitoquimica

. Universidad Nacional Mayor de San Marcos
{=hiD -} Universidad del Perd. Decana de América
: Facultad de Farmacia y Bioquimica

CENTRO DE CONTROL ANALITICO - CCA

REPORTE DE ANALISIS N° 00352-CCA-2023

SOLICITADO POR* : LUIS SEBASTIAN CARDENAS ALBUJAR
DIRECCION® . JR.CADIZ 198 - PUEBLO LIBRE
MUESTRA* : CAMU CAMU
DESCRIPCION DEL PRODUCTOQ  : Téper de plistico transparente y rotulado 8 mano.
RECEPCIONADO
VARIEDAD RECEPCIONADA* g5l
PRINCIPIO ACTIVO* 4 - N® CAS*: -
NUMERO DE LOTE* : -
CANTIDAD i lg Aprox.
ORDEN DE ANALISIS : 0260-2023
FECHA DE RECEPCION 1 26 de Setiembre del 2023
FECHA DE FABRICACION* T -
FECHA DE VENCIMIENTO* T -
EJECUCION DEL ENSAYO 1 Del 28 de SETIEMBRE de 2023 al 13 DE OCTUBRE de 2023
FECHA DE EMISION : 15 de NOVIEMBRE de 2023
ENSAYO | CONCENTRACION | RESULTADOS
0%
EXTRACTO ETANOLICO 75% Confonme
100%
ANTOCIANINAS Prueba Cualitativa Cualitativo -4
Reaccion de Dragendorfl’ Cualitativo R
ALCALOIDES Reaceion de Mayer Cualitativo ++
Reaccion de Wagner Cualitativo
LACTONAS Reaccion de Baljet Cualitativo =
AMINOACIDOS Reaccion de Ninhidrina Cualitativo -+
FLAVONOIDES Reaccion de Shinoda Cualitativo Gk
CARDENOLIDOS Reaccion de Kedde Cualitativo ot
2 2 Reaccion de i.iebermann — Cualitative
ESTEROIDES Burchard r
SAPONINAS Reaceion de cspuma Cualitativo <

“EARMAGIA £5 LA PROFESION DEL MEDICAMENTO, DEL ALIMENTO ¥ DEL TOXICO”

Jr. Puno N* 1002, Jardin Botnico — Uma 4 = Perd Telfonos: 5197000 anexo 4324 - 982545135 —Lima 1
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/. Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Universidad del Peri. Decana de América

| e % Facultad de Farmacia y Bloquimica
13
TANINOS Renccion con cloruro férvico | Cualitativo 144
X Reaccion de Licbermann — _—
TRITERPENOS Burchard Cunlitative - )
AZUCARES Reaccion de fehling Cualitativo ++4
REDUCTORES
FENOLES Renceidn de cloruro férrico Cualitativo e
Leyenda:
T+t 1 Reacciom muy evidente
++ : Reacchdn evideote
+ = Reaccin poco evidense
. : No hubo reaccion
Director del Centro de Control Apa
'm.fmﬁ'::'ﬁ'm‘s’(ﬁ"yz I3 rrsevics easayeds.
“T) presario codige GR contiese o
arico dotemems y#K0 emibdo.
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9.7. Anexo G

9.7.1. Fotografias
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