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SUMARLO

El presente trabajoc tuvo por objeto fealizar un estudio
del efecto inhibitorio de la infusidn de flores secas de
Manzanilla'(Matriearia chamomilla L.) sobre el crecimiento de
Streptococcus mitans v Lactobacillus ascidophillus con el fin
de buscar nuevas alternativas de tratamiento y prevencidn de

caries dental gqgue beneficien & la poblacién guatemalteca.

Este estudio se realizé in vitro en el laboratorio
microbioldégico de la Facultad de Odontologia de la Univer-
aidgd de San Carlos de Guatemala; donde las tres distintas
concentraciones de la infusién anteriormente mencionada
(5, 10 ¥y 20% p/v), fueron puestas en contacto con los
microorggniamga de estudio v asi poder observar el efecto

inhibitorio de crecimiento de los mismos.

La inhibicién de ambos microérganismos egtudiados fue
evidente en la concentracién de la planta al 10%, aungue al
20% también hubo efecto inhibitorio, éate fue menor. Al 5%
- hubo inhibicién (también menor que en la de 10%, pero mayor

que- al 20%) del Lactobacillus agidnghllluﬂ& Para el
Rtreptococcus mutans esta ultima concentracién estimuls su

crecimiento.,




Este hallazgo permite situar a esta planta como una de
las pogibles alternativas en el campo de la Udontologia

Preventivae para Guatemala, dado sl bajo costo yv accesibilidad

de la planta.




ANTRODUCCION

Las enfermedades de mayor prevalencim en la cavidad
bucal son la cariee dental y la enfermedad periodontal,
siendo el principal factor etioléglco de estas enfermedades
la formacién_de rlacs dentobacteriana sobre la superficie
dental vy los tejidos de soporte. (65,8,18,20,21, 25,28),

La utilizacidn de la Manzanilla (Matricaria chamomilla
L.)Y como parte de 15 medicina popular, se ha venide emplesando
desde hace mucho tiempo con bastante éxito, para la preven-
cién y tratamiento de variese enfermedades de la cavidad bu-
cal. Dependiendo de las diferentes regiones del pais donde
ge encuentre pueden utilizarse divérsidad de plantas como
medidas curativas, lo que ha propiciado la realizacion de
eztudios para darle validez cientifica a estos recursos.

La preseﬁte investigacidén pretende demcstrar de una for-
ma clara y sencilla las posibilidades y alternativas que se
tieng en el uso de infueiones de la Manzanilla (Matricaria
chamomilla L.) para la inhibicién del erecimiento del
'memmwmmmﬂymwmmamos
micraorganismos importantes en la formacidn de la caries
dental.

Este estudio se realizd en una Torma experimental in vitro,

utilizando la infusién de la Manzanilla {Matricaria

chamomilla L.) sobre el crecimiento de los microorganismos

Streptococcus mutans v Lactobacillus acidophillus, La




investigacidon se realizo con los recursos del laboratorio
microbioldgico y bioguimico de la Facultad de Udontologia de
la Universidad de san Carlos , pretendiendo continuar con la

linea de investigacién que deede hace un tlempo seé viene rea-

lizando en el mismo.




PLANTEAMIENIO DEL PROBLEMA

En Guatemala un gran numéro de la poblacidn se ve a~-
fectado por varios tipos de enfermedadea bucales, dentro de
las cuales la caries dental y la enfermedad periodontal son
las de msyor prevalenciaq {26,34)

La caries dental y la enfermedad periodontal estén de-
terminados por varios factores, siendo uno de ellos y talvez
el més importante, el desconocimiento gque se tiene sobre una
higiene bucal adecuads, ocasionando la deficiente eliminacién
de la placa bacterisena, la cual se scumula y lesions la
superficie dental y gingival, dando como consecuencia el
inicio de la enfermedad.

qu lo anterior se hace necesarioc dar & conocer que
exiete un buen numerc de recetas terapéuticas populares, bﬁ—
s&das en vegetales que se han utilizado en forma empirica
para la prevencidn v tratamiento curativo de las enfermedades
bucales. |

La odontologia actual ofrece una serie de tratamientos
que proporcionan la rehabilitacidon bucal ante la presencia de
enfermedades bucales, sin embargo no estén al alcance de la
mayor parte de la poblacidn guatemalteca cuys situacion so-
clioeconomica es sumamente precaria. Debido a esta situacion

se buscan alternativas que solucionen los problemas de salud

bucal a menor costo.

La falta de antecedentes cientificos v de literatura re-




lacionada con la medicina popular utilizada en Udontologia
plantea la necesidad de evaluar in vitro la efectivicdad
inhibitoria de la Manzanilla (Matricaria chamomilla L. ) sobre

el crecimiento de Streptococcus mutans v Lactobacillus
acidorhilius, siendo éstos los rrincipales patdgenos relacio-

nados con la caries dental.




1. .El_amplio y variado uso de la medicina popular
tradicional y en especisal el uso de plantas ocurativas, estan
ampliamehte ligadas a la culturs guatemalteca, lasz
enfermedades de le cavidad bucal han sido tratadas mucho
tiempo y de manera empirica con aparente erectividad, sin
embargs existe escaea'informaoién gue de validez cilentifica a
B uso. por lo que con esta investigacién se pretende

contribuir a aumentar dichs informacidn.

Z. En Guatemala se observa un incontenible amumento en el
coato de la vida. Paralelamente se une a lo anterior lia
dependencia de la industria nacional a las importaciones de
insumos, debido a gue la mayor parte de éstos se obtienen del
extranjero, los tratamientos quedan fuera del alcance
aconémico de la poblacién. Por lo que la Universidad de San
Carlos de Guatémala, & través de la Facultad de Udontologia,
Be ve obligada a buscar alternativas en la prevencion y
tratamiento de enfermedades bucales, gque sesan efectivas,
faciles de obtener, de bajo ooste,acceaibies 8 la mayoria de

la poblacién guatemaltecs v culturalmente aceptadas.

d. Existe la necesidad de brindar ai guatemalteco alterna-

tivas de tipo preventivo, utilizando su rigqueza natural,

especificamente plantas, las cualeg podrian disminuir la al-




ta incidencia gue existe en el pais, de las safecciones
ucales més generalizades como lo son ila ceries v la enferme-—

dad periodontal.

4, Se debe continuar con la linea de investigacion del
laboratorio microbioldgico ¥ bioguimico de la Facultad de
Gdontologia de la Universidad de San Carlos de Guatemala,

aportando nuevos datos gue amplisrsén la informacién sobre

temas relacionados.




GENERALES :

Buscar nuevas alternativae de tratamiento v prevencién de

la caries dental que beneficien & lsa poblacidén guatemal-

teca.

2. Determinar el efecto de la infusidén de 1isa Manzsnilla
{Matricaria chamomilla L.) sobre el crecimiento de
WvaWm
vitro. |

ESPECIFICOS-

1. Determinar si ls Manzanilla (Matricaria chamomilla L.)
rosee efecto inhibitorio eobre el crecimiento de los
agentes cariogénicos Rtreptococous mutene y hactobacillue

lophil

2. Determinar si el efectb de la infusién de la Manzanillas
(Matricaria chamomilla L.), varia al utilizar diferentes
concentraciones de la miema.

3. Determinar la concentracién minima ideal de la Manzani-
lla (Matricaria chamomilla L.), para obtener el efecto
inhibitorio deseado.

4,

Aumentar la informacién cientifica sobre los usos ropu—~

. lares de eapecies vegetales, que contribuya a la preven-

fonm
LR

FSAN can
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cién o curacidon de enfermedades que afectan la cavidad -

bucal.
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La infusién de la Menzanilla (Matricaria chamomilla L.)

inhibe el crecimiento de microorganismos cariogenicos

streptococcus mutans v Lactobacillus acidophillug, in vitro.

VARIABLES

Independiente: Estudio de infusidén de Manzanilla (Matrica-
ria chamomilla L.,

Dependiente: Bacterias 5. mutans y L. acidophillus,

Indicadores:

- Crecimiento: 5e observea crecimiento por el
numero de colonias en medio sélido, aiendo.el
Ager Rogosa parsa L. scidophillus v Agar Mitie
Balivarius pars 5. mutans.

- Infusién de la Manzanilla (Matricaria chamo-
milla L.): Accion de extraer de las
eustanciaalorgénicas generslmente vegetales,
las partes solubles en sgua, & una

temperatura mayor gque la del ambiente.

Producto iiquido sl obtenido.
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DEFINICION DE TERMINOS

Cepas: Nﬁcléo alrededor del cual e desarrolla una

familia de microorganismos,

Infusi6én: Producto que se obtiene de extraer de las
sustancias organicas gener&lmente vegetales, laa partes
solubles en agua, a una temperatura mayor que la del

ambiente. Producto liguido asi obtenido.

Inhibicitn: Mecanismo por medio del cual se detiene ia

manipulacién de un proceso o funcion.

In Vitro: Que se produce u ocurre dentro de un envage de
vidrio; observable en un tubo de Engayo; gue ocurre o se

rroduce en un medio artificial.

Microaerofilia: (Microaerophilioc). Que requiere oXigeno

para crecer, pero a concentracién menor que la que ee

encuentra en la atméefera; se dice de 1a bacteria.
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PLACA DENTOBACTERLANA:

Es el términce gue se utiliza pars designar una masa
auavewy rorogs que contiene bacteriass de largs durscidn
atrapadas en una matriz de proteinss v carbohidratos hume-
decida por saliva, fluido gingival v liguidos de la dieta.

Esta firmemente adherida a loe dientes lo que hace di-
ficil removerla una vez formada. El aspecto clinico habi-
tual de la placa dentobacterisna es de color blanco, sdherido
a la superficie del diente v parecido s uns peliculia.
Algunos de los factores notables gue determinan el caracter
cualitativm_@@ la placa son el tipo v frecuesncias de
introducelén del sustrato {composicidn v frecusencia de la
dieta). (17, 21, 22 ). Entre los gue determinan su cardc-
ter cuantitativo, ee encuentran eficiencis v Irscouencis de

las diversas maniobras de higilene bucal. (I5H:

e

La placa becteriana varia en su composicidn de un sitio
a otro en una misma dentadura y aun en un mismo diente.

La presencia de placa bacterians no rresents, en forma
obligada, ls condéna de la integridad en ls superficie dentsa-
ria. La capacidad de los microorganismos bucales pars ini-—
ciar la caries depende de diversas caracteristicas bacteria-—
nasi como la capacidad para adherivse & las superiicies den-
tarias, acidogesnicidad ¢ Gapécidad rpara formsr, muy rapido,

acidos lactico, férmico ¥ otros ) y aciduricidad (cepscidad

]
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para sobrevivir en un medio con pH vajdo). (25).

La patogenicidad de la placa con respecto & la caries,
€8 en gran parte, una funcién de la seleccion bacteriana, me-
diada por manipulacién de la dieta. Una diets hiperproteica y
baja en sacarosa, discrimina en formsa seolective contra sl
crecimiento de miﬂrmmﬁgamismos odentoliticos dentro de la
prlaca, en tento la dieta hipoproteica v slta en Bacarosa,
predispone al crecimiento de microorganismos odontoliticos.

(24).

COMPOSICION MICROBIANA DE LA PLACA »
La placa estd formada por una mezcla de organiesmos que
varian segun no solamente el lugar vy loe hébltos dietéticos,

sino también segun el tiempo gue ha tenido que madursar ia

placa,

MICROBIOTA SUPRACINGIVAL:

Contiene principalmente, anaerobios facultativos gream-—
positivos, S. sanguis predomina v A. viscosus se encuentra
constantemente. Otrae especies grampoaitivaa que regular—
mente detecta incluven a 5. mitis, S. mubtsns (sunamente loca-
lizado). A. naeslundii, A. israelii, Rothie dentocaricsa,
Peptostreptococous especies, Staphylococcus epidermis. Lasg

sppecies gramnegativas encontradas incluyen Veillonells

alcalescens, V. parvaias, Fusobacteris v Bactercides bucalis.
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MICROBIOTA SUBGINGIVAL:

La placa madura de un surco gingival saludable incluve
alrededor de B0 & BB% cocos y bastones grampositivos, de 15 a
30% cocos y bastoncilles grampositivos peguefios, 8% tanto de
fusobacteria como de filamentos y aproximadamente 2% de espi-
rogquetas. Los Actinomyces v el Streptococcus sp. son los
componentes principales de la flora cultivable. Bacteroids
melaninogenicus se aisla més frecuentemente del surco gingi-
val que de cuslguier otra parte de la boca, representa apro-
ximadamente 5% de los alslados. Las espircocguetas pertene-
clentes & los géneros Treponema y Borrelia son nativas del
area del surco gingival, no obstante que se obsgervan con fre-
cuencla en micrografiss electrénicas de is placs gingival,
solo ocasionalmente se les ha cultivado. Eestos microorganis-
mos son altamente sensibles al oxigeno y crecen Gnicamente en
condiciones de un bajo potencial de oxidorreduccidn.

Las espiroquetas rara vez se encuentran en Log nifios que
tienen encias aaludables,‘pero aumentan con el praso de los
afos. Los pacientes jovenes gue sufren de reriodontitis ju-
venil, o loes adultos que padecen unza forma de periodontitie
de progreso rapldo, tiénen flora subgingivel significativa-
mente diferente. Loe bastoncillos gramnegativoes representan
entre 40 y 78% del total de la microbiota cultivable. La
microbiota de lesiones de pacientes con periodontitis Juvenili

&e caracteriza por la presencia de cinco grupos egpecificos

de micrcoorganismoe sacarcliticos gramnegativos: Vibriones a-—
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naepﬁbicos, Capnocytophaga (Bacteroides ochraceus), Baston-
cillos anaerdbicos delgados, organismos parecidos & bacteroi-
des, y organiemos de superficies ectépicas. La microbicta de
pericdontitis avanzada se caracteriza por la preeencis de
grandes cantidedes de microorgenismos asaqaroliticosa entre
los que se incluyen Fusocbacterium nuclesatun, Eacter¢idas me-
laninogenicus, Eikenella crodens, Bacteroides caplilliosus vy

Vibriones anaerdébicos. (3,8,17,26)

ENFERMEDAD PERIODONTAL

La enfermedad periodontal es un término amplio que a-
barca a todas las condiciones ratoldégicas de las estructuras
de sostén y revestimiento de los dientes. (30U}

La etiologia de 1la Enfermedad P@riodmhtal e multifacto—
rial. (3,6,8,17)

Las sustencias bacterisnas de la placa han sido conside-
radas primarias en la produccicn de Enfermedad Periodontal.
(3,6,8,17,23,28)

No se amplia el tema de enfermedad periodontal por no te-

ner relevancis en epte eatudio.

CARIES DENTAL:
Es ampliamente conocido que la caries dental es uno de
los padecimientos mas frecuentes en loe Beres humanos.

Definicidén: Es una enfermedad que afecta los tejidos duros

del diente vy se manifiesta por la degradacicn focal de éstos.
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Las lesiones cariosas resultan de la disolucidén mineral de

loe productos finales del metabolismo acido de bacteries aci-

dogénicas y protecoliticas capaces de fermentar a carbohidra-

tos, en especial azGcares. (6,21,25,28)

Etiologia: Ee una enfermedad producida por el intercambio de

diversos factores, los cuales se pueden dividir en dos

grupos:

1. Factores esencisles

’a) Dientes naturales con superficieg susceptibles expuestas
al medio bucal.

k) Flora bacteriana adherente a la superficie dental.

c) Dieta: Alimentos ingéridos por la boca.

2. Factores modificadores:

a) Enfermedades sistematicas.

b) Saliva

¢} Flaor, etc. (21)

TEORIAS SOBRE LA ETIOLOGIA DE LA CARTES:
1. TEORIA ACIDOGENICA:

En la actualidad ee la teoria que més se acerca a expli-
car la etiologis de l1a caries. Propuesta por Miller en 1890,
qulen determind que en el rroceso intervenia un microorganis-
mo bucal capaz de producir Acidos v proteina digestiva. A
partir de exémenes microscopicoe de varios milee de cortes,

Miller llegd a la conclusidn de que la caries comiensza con

una decoloracién y destruccién de 1la cuticula del esmalte por




e e

ig

un grupo de organismos predominantemente filementoso. La
destruccidon del cuerpo del esmalte v la dentina, fue prima-—
riamente una desmineralizaciodn, lo cual é1 confirmé por anéwl
lisis clinicos de dentinae con caries. Alguna cantidad de &~
cido fue el unico agente l6gico de la desmineralizacién, v el
unico origen concebible de dicho dcido en la boca.fue la fer-

mentacidén microbiana de los carbohidratos de la dieta. (6,21)

2. TEORIA PROTEOLITICA:

Describe la caries como un proceso rroteolitico que in-
cluye la despolarizacién y licuefaccidn del esmalte (su ma—
triz orgdnica). Por tantoleales inorganieaa'menoa solubles

rodrian liberarse de su enlace inorganico lo gue ayudaria a

~8u propia disolucién provocada por bacterias acidogénicas que

luego penetrarian a traveés de vias.

3. TEORIA PROTEOLISiSwQUEL&CION:

Coneiders que la caries es una destruccién bacteriana de
los dientes en 1la éua el primer ataque se dirige principal-
mente a los componentes orgénicos del esmalte. Los productos
de deescomposicién de ests materia orgéﬁioa, tienen propieda-

des quelantes y, por lo tanto, disuelven los minerales del

esmalte. (21)

MEDIOS PARA PREVENIR LA CARIES:

La caries dental es una enfermedad muy compleja que se
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ﬁanifieata en funcién de la accién simultdnea de tres fac-—
factoree principales, Microflora, Huésped y Sustrato {die-

ta), por lo que existen pocas o ningunas probabilidades, de
que haya un medio capaz de prevenirla ¥ controlarla. En
consecuencia, las estrategias que con mayvor frecuencia se
emplean en la actualidad rara reducir o eliminar-la caries
~Bon: 1. Combatir el agente microbiano (por ejemplo
programas de higiene bucal persén&l, eliminacién o control
de placs}.

2. Aumentar la resistencia de los dientes (uso de flaor sis-
témico o tépico v el uso de selladores de fosas y fisuras).
3. Modificar la dieta (restriccién del consﬁmo de sacarosa
en los alimentos y bebidas, uso de eduléorantes no

cariogénicos v aditivos de foasfato). (24)

HIGIENE BUCAL

- Bl métoda mée difundido y socialmente aceptado para la
higiene bucal, sobre todo en el mundo occidental, es el cepi-
llado. (17) Existen variedad de técnicas, tipos de cepillos
¥V pastas dentales, muchas de las cuales cuentan con una forma
de fluoruro eo&o medida terapedtics.

El punto més importante acerca del cepillado de dientes

es independientemente de la técnica htilizada, tipo de
ceprlllo o pasta dental, consiste en la eficiencia vy real ali-

minacién de la placa bacterisna de todas las superficies

accesibles, sin dafiar lo tejidos bléndos 0 erosionar los
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tedidos duros., (17}
El uso de seda dental para los espacios interproximales
v no accesibles sl cepillo, complementa la eficiente limpieza
mecanica de la dentadura; asi mismo el uso de sustancias
reveladoras de placa bacteriana, facilita v evidencia la re-

mocion de ésta.

METODOS QUIMICOS PARA COMBATIR LA PLACA BACTERIANA -
- Antibidticos
- Clorhexidina

~ Enzimas

AUMENTO DE LA RESISTENCIA DEL DIENTE:

Uso del ion fliior: Se considera que la mayor parte del efec-
to del ion fldor en la prevencidén de la caries, se debe a su
habilidad para incrementar la resistencia del esmalte al ata-
que acildo; adémaa se ha observado que inhibe la formacioén de
varias enzimaes, incluyendo algunas que intervienen en la for-
macion de dcido por las bacterias.

Sellantes de foaéa vy fisuras: Actualmente ha guedédm bien eg-
tablecido que los sellantes de fosae y fisuras constituyven un
método eficaz v seguro en la prevencion de la caries. Los
sellantes se aplican a las superficies oclusales, exactamente
en losg hoyos y fisuras de estas superficies en los molares y

premolares, que son las areas mas susceptibles & la caries

que el resto de superficies dentarias. (10)
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El procedimiento de colocacion implica varios PEBOB &

seguir, los cusles son:
- Profilaxis previa
- Alslamiento
- Acondicionamiento con acido
-~ Lavado v secado

selladores de polimerizacién es necesario abadir el pasc de

fotopolimerizacion. ¢ 10)

MODIFICACION DE LA DIETA-

El control dietético en la prevencidn de la cariee
depende en primer términc y ante todo de la voluntad ¥ tena—
cidad de cads paciente. La limitacién voluntaria en el con-
BUmo de sacarosa puede ser conveniente en algunos racisntes
¥ clertemente reducir la caries, tal como se ha obheservado en
el caso de personas con intolerancia a lsa fructucsa. Algunos

 Pacientes pusden encontrarp motivacion para practicar un
control'dietético spropiado, Pero no es una caracteristics

generalizada g todos loem pacientes. (24)

CONTROL DE PLACA:

El control de rlaca consieste en ia eliminecién de la placa
vacteriana y la prevencidén de U scumulacién en los dientes vy

dlas superficies gingivales sdyvacentes, en los cuales ge

Pueden emplear lo slguiente:
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~ Cepillos dentales manuales v cerdas.
= DbDentifricos,
- Beda dental.
- Limpiadores interdentales.

-  bustancia® reveladoras de piacai (7.8

STRE?TQCCCCUS MUTANS ¥ LACTOBACILLUS ACIDOPHILLUS.
Streptoconcous:

Lélulas esféricas u ovoides, rara vex alargadaﬁ en bag~
toncillos; se presentan apareadas o encadenadas cortas o lap—
Bas, nuncs en p&quétes. A veces los culbivos producen una
coloracion rojiza de herrumbre por picadura en agar, se desa-
rrollan en mediop artificiales; las colonise en agar son pe -
quelias vy transliacidas las superficiales, pueden ser veladas,
convexras o mucolides. HEn su mayoria son anaérabio& Tacultati-
Vo8, con escasa vegetacién superficial en cultivoe por pica-
dura, unoe pocos son anaercbios estrictos y slgunos de ellos
atacan ies proteinas, para producir gases y malos olores. Se
encuentran gensrvalmente en la boca y el intestino de los hom~
bres. (5,15,26,30,31)

El Streptococcus mide de 0.5 8 1 micra de diémetro, los
Streptococccus de lam infecciones humanss son greampositivos,

Para el aislamiento primario, los medios deben contener
sangre total, suero sanguineo o trasudados tales como liguj~
dos de ascitis o plenraleé. La adicién de glucosa a la con-

centracidon de 0.5% aumenta la velocidad de desarrollo del opr-

EARLES TF £HATFAALA

5 i {3 %
Biblictiecy Central
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ganiemo, pero ocasiona un cambio en la facultad de éste para
lisar loes globulos rojos.

Los Streptococcus suelen_desarrollarse mejor a un pH en—
tre 7.4 v 7.6. Aungue el desarrollo ocurre entre 15°C y 40°C
la temperstura O6ptima de cultivo para la mayor parte de los
Streptococcus eg de 37.8 °C. (34)

in placas de agar-sangre a 37°C suelen hacerse visibles,
en diecliocho a.veinticuatro horas, pequefias colonias delica-
das, grisiceas y opalescentes, con bordes lisos o muy ligera-
mente rugosos v sobre la superficie del medio tienen el as-
recto de pegueflas goblitas de liquido.

En caldo alcalino a 37°C los Streptococcps se desarro-
llan répidamente formando cadenas largas que se enredan v se
sedimentan como escamas. Si.se afiade dextrosa al caldo, el
desarrollo del cultive es mas rapido al principio, pero ia
formacidn del Acido lacteo inhibe el desarrollo ulterior y
los organiemos pueden morir a menos que ee traspasen pronto.
(30)

Pertenecen a la aatégoria de Streptococcus viridans, que
son los miembros m&As importantes de la flora normal de la ca—
vidad bucal. El Streptococcus mutans sintetiza polisacaridos
de moléculas grandes {por ejemplo dextranos}, v desempefian un
papel importante en la formacidn de caries dental; (2,5,6,

15,42,25,28) Ha esildo aislado en poblaciones de diverso ori-

gen eétnico y scocioeconémico. Se encuentras en grandes canti-




dades en placa aiglada de poblaciones con caries activa v
mae frecuentemente en placa con lesiones cariosas rampantes
que en placa de gpuperficies dentales sanas.

Se le congidera como el principal agente eticlégico en
la caries dental humana.

Los Strepﬁocmeous tienen la capacidad de metabolizar la
sacarosa dietética v de sintetigar glucanos mediante una glu-—
cosil treansferass extracelular y superficisl de la cé&luls.

Se considera que esta enzima tiene importancia especial
en el establecimienc de Stireptococecus mutsns en la placa den-
tal. Parece que esto ocurre por medio del glucano gue se lo-
caliza en la superficie celular_dal Btreptococcus mutans vy
que actua como €l lugar primario de unidn rara la enzima, la
cual después evoca unse nueva sintesis‘de glucano & partir de
la sacarosa exégena con la subsecuente adherencia a la super
ficie del esmalte. (21,25)

En l&é cultivog de agar-mitis-salivarius, estos organis-
mos son facilmente diferenciados Por sus colonias altas. con~
vexas y mucoides ligeramente azules, de 0.5 a 1 mm. de dié-
metro, las cuales tienen margenes ondulados ¥ una estructura
interna reminiscente caracteristica finaménte granular de
vidrio escarchado. (4)

También se han identificado variantes lisas de Strepho-
«occus mutans. Como concomitante de la sintesis de dextranoc

a partir de sacarosa, puede colectarse un exudado acucss en

la parte superior de estas colonias, en ocasiones lo sufi-
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cientemeﬁte asbundentes COmMg DPAra que se unan y formen un
charco al lado de la colonia. Estos Streptococcus crecen en
medics que contengan cloruro de sodic al 4%, aungque no al
5.5%, la mayoria no produce amonio a partir de arginia, no
hidrolizan el almidén, aunque fermenten la insulina, rafino-
sa, manitol, v sorbitol. En caldos y sacaross se produce
dextranc precipitable por un volumen de etanol. (4)

La proporqién de Streptococous mutang en log dlentes
humangs-se ha %epmrtado en correlacién con el grado de
sctividad de 1% caries v los organismos pueden aislarse de

lesiones de céries en los humanos. (6,21)

Relacion de Streptococcus y Caries:

Miller (1890) encontrd Streptococcus en la cavidad bu-
eal. De 1900 en adelante los Streptococcus han raecibido uﬁa
atencion considerable como agente causal de la caries dental.
Sieberth (1900) sisld los Streptococeus primero a partir de
dentina cariada, Goadby (1903) encontré con frecuencila
Streptococcus en la poréién anterior de is dentina cariada.
Niedergesass. (1805) v Kligler y Gies (1915) encontraron que
el Streptococcua era el microorganismo predominante de l=
boch. Sieberth (1900), Baumgartner (1910,1913), Niedergesass
(1915%) v Heirici y Hartszel (1919) postularon gue el Strep-
tocooous era lmportante en l& caries dental. Dichos postu-

Lados pe bassaron principalmente en la abundancia del btrep-—

tocococus bucal, su presencia en la caries dentinal profunda,
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flora bucal. La mayoria de los Streptococcus bucales inclu-
vendo al ﬁxxﬁpigggggmﬁ mutang. crecen rapidamente y producen
sU acidez.terminai (pH alirededor de 3.4) dentroc de las pri-
merag 24 horaa,_en contraste con los Lactobacillues que re-
quieren de 3 a & dias para producir un resultado semejante en
crecimiento vy acidogénesis (pH de 3.6). Basado en sus canti-
dadee relativaes en la cavidad buoaiﬂ

La determinacidn del papel de los Streptococcus en la
caries dental fue aclarado enormemente por una serie de in-
vestigaciones destinadas a establecer el potencial productor
de la caries de una sola ceps o especie bacterians, primero
en ratas blancas gnotobidticas y después en hamsters, median-
te estudios de las causas de variabilidad de la caries dental
en animales de experimentacién vy por el establecimiento de un
agente transmisible.

La ?#togenicidad rotencial de 5&:ﬁp&gﬂ@gggﬁ mitans se
debe a su capacidad para producir moléculas pesadas, glucanos
extracelulares (dextrano) el cual se adhiere a la superficie
lisa del esmalte conduciendo a la formacién de uma‘placa
dental en la cual los streptococcus bucales y otroe
microorganiemos ceriogénicos Y no cariogénicos colonizan para
formar gus dcidos cariogénicos. Los diferentes Streptococous
cariogénicos verian en el tipro de glucano gue producen, en su
capacidad para adherirse a la superficie del esmalte v en su

capacidad para producir la caries dental. Por ejemplo,

btreptococcus sanguis, produce un glucano inscluble que
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difiere del dextrano en su egtructura, y es macho mengs

adherente al eemalte. Streptococcus ssnguis es mucho menos

cariogénico gue Strepiococcus mutans.

Lactobacillus:

E)l género Lactmbacillus, constituye un componente impor-
tante de la flora humana natural, son baﬁiios grampositivos
no esporulados, clasificados en la familia Lactmbacilacea?
generalmente inméviles, microaerdfilos y 0ata1asa negativos.

Forman acido lécteo como principal producto de fermentacién

§

de la glucosa. (2,15} ’

Habitan en boca, tracto gastrointestinal vy vagina de hu-
manos. Varian su forma desde bastoncillos cortos vy rollizos
aislados o dispuestos en cadena o palizada, hasts los baston-
cillos largos y delgados que se presentan aislados o en cade-
nas. (2,8)

Tienden a hacerse gramnegativos en los cultivos mas an-
tiguos, algunas especies producen un pigmento anaranjado, ro-
Jizo o de color ladrillo. Tienen necesidades nutritivas com-
plejas. La mayoria de los Lactobacillus bucales crecen mejor
¢ bien requieren un medio reductor que contengs un agente re-
ductor de la tensién superficial, provisto adecuadamente con
carboﬁidratoa y un amplio rango de temperatura (15 a 45°CY .,
Son acidiricos con un pH éptime de 5.5 a 5.8. (6,15)

En la superficie del agar conteniendo un agente reductor

de la tensidn superficial, las colonias son invarisblemente




lisas v en forma de cupula, con una textura que semeja la
ééscara de naranja, en agar de jugo de tomate también existen
loe Lactobacillus bucales, se facilita enormemente mediante
los medios selectivos de Agar Rogosa, el cual suprime practi-
camente el crecimiento de todos los demds microorganismos
bucales debido a su alto contenido de acetato y otras sales,
& un depresor de la tensidn superficial v a su acidez (pH
5.4) el cual provee nutricién adecuada para Lactobacillue.

La mayoria de los Lactobacillus no son protecliticos, no
producen indol, licdan la gelastina, ni reducen el nitrato 4
son catalasa negativos. La fermentacidn de los Carbohidratos
ror los Laetébacillus eg varlable con lae especiees sungue
generalmente es bastante activsa,

En reslidad casi desde l1a épéca en que los Lactobacillus
se descubrieron por primera vez en la cavidad bucal hasta ha-
ce poco, ha existido la tendencis de agignar a todos los Lac-
tobacillue bucales & la especie Lactobacillus acidophillus,
generalmente gin datos que lo respalden. Eeta 88 una
practica bastante insegura aungue debe ser admitido que la
diferenciacién con frecuencisa es dificil. Aungue lo mas
usual es gque los Lactobacillus sean patdgenos, se han hecho
intentos pars establecer que los Lactobacillus sean agentes
causantes de la caries dental. Parece que se han establecido
correlacicnes entre el estado de la caries mctiva v 1la

cantidad de Lactobacillius en la saliva,. (6,158)

se ha comprobacdo dque en medloc agar-suero en condiciones
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anaerdbicas y en atmésiera de L0, ., estimula el crecimiento vy
desarrollo de las cepas en la boca.

Lactobacillus acidophbillius:

Pertenecen a la clasificacidén de Lactobacillus Homofer-—
mentativos microaeréfilos.

Fue aislado por primers vez por Moro en el afio de 1800 a
partir de heces de lactanbes v se encuentra en &1 intestino
de casi todes los. vertebrados mamiferos v slgunce invertebra-
déam su cantidad aumenta en relacion al sumento de la inges-
ta de Carbohidr&taa en la dieta v pueden llegar a =er predo-
minantes cuando se tiene una dieta léctea, =on bastante
gruesos ¥y su longitud es variable, se disponen sislados a pa-
res ligeramente flexionados en las unién'y en Qaﬁ@nas largas.
Lasg cadenas largas tienen formas filementosas v laﬁlfﬂrmaa en
masa no son raras. Los cultivos jévenes me tifien uniforme-—
mente grampositivos, los cultivos viejos & menudo muestran
coloracidén listada o bipolar ¥ pueden decclorarse fdcilmente.
Las colonias generalmente pequefias rueden variar en su forma
opaca redonda v lisa aplanada, translucids e irregular
con aspecto de cristal. Poseen reacciones de fermentacién
variables, aunque la mayoria producen &cido pero no gas. A
partir de la glucoss, lactosa, maltosa, v sacarose y llegsn a

coagular la leche en 48 horas. {6,158)

Relacion de los Lactobacillus con Caries:

Cuando O.B., Miller formuld la teoria parasitoguimica de
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la caries dental hacia 1880, iiegé a creer gue cualgulera de
lag bacterias bucales acidogénicas podrisn csusar la caries
dental sl producisn suficiente dcido a partir de los carbohi-
drateoes de la dieta como para descalcificar el esmalte v la
dentina. (6,18}

Se formularon algunoe principios importantes para gular
a aquellos quelbuseaban un agente especifico para la caries:
1. El organismc causante deberia ser la especle mds acldo-
génica que se encontrara en la cavidad bucal en las lesiones
de caries.
Z. El agente csusante deberia ser capaz de aumentar is aci-
dez que produjo en la lesién de caries.
3. El organismo caussente deberia ser aislado en cultivos pu~
roe a partir de todas las etapas de las lesiones de caries,
4. Los cultivos purce de los micrqorganiemoa deben ser ca-
paces de producir caries cuando se inoculan en la cavidad bu-
cal o directamente sobre los dientes, y ningin otro microor-
ganismo bucal deberis ser capaz de hacerlo.
9. El microorganismo causante deberia de estar ausente de
las superficies de los dientes que no desarrollen desmcalei-
ficdacién de caries v de la saliva de lag personas “sin ca-
riesg",
6. Otros microorganismos que noe producen suficientes scidos
como para descalcificar el esmalte v la dentina no deben es-

tar presentes en ninguna etapa del proceec de la caries. Si

estan presentes, dabe comprobarse que no pueden pr@duair'uné
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lesion cariosa.

bursnte el periocdo entre 1900 v 1822, se reslizaron tres
importantes estudios de ita flora v especialimente de las re-
laciones de sus eepecies individuales con la caries dental.
Los estudios de Goadby (1803), Kleiger y Gies (1915), v Howe
y Hateh (1817), sobre la flora bucal, indica &u naturalesa
eompiej&; el gue la flora bucal se pueda dividir de acuerdo
con su funciéﬁ productora de &cidos, licueficantes, proteoli-
tica y productora de pigmento: el que los Streptococcus y los
Lactobacillue eran los mas asbundantes en las especies scido-
génicas residentes, v que los Lactobacillus eran los mis aci-
diricos. Howe y Hath fueron loe primeros en postular gue loe
Lactobacilius pudieran intervenirp en la fase descelcificante
de la caries dental. (8,15)

Be le dio un impetu sdicional a la flore scidogénica y a
los Lactobacillus en la caries dental por los hallazgoe de
Rodriguez y McIntosh, James v Lazarus-Barlow publicados en
1922. Estoe dos grupos de investigadores encontraron Lacto-
bacillue en las lesionee de cariee ¥ demostraron su alto po-
tencial de préduoaién acida y su capacidad de sobrevivip en

los dcidos gue producen. También rroducen lesiones semejan-
| tes a la caries en dientes esterilizados mediante su sxposi-
cion a loes Lactobacillus en caldo de cultivo.

Numerosas investigaciones en los Lactobacillus de la sa-

liva revelaron que: (6)

1. Los Lactobacillusa de la saliva estuvieron TRTAR veces,
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81 es gue alguna, completamente asusentes de la cavidad bucal

de un adulto con dientes, aungue pudieran estar pregentes en

muy pequefiag cantidades.

2.

821

Los Lactobacillue no pueden implantaree en la boca de a-
nimsles o humanos que se encuentran relativamente libres
de ellos, o incluso en bocas con abundantes Lactobaci-
llus.

El incremento de los Lectobacillus en las placas v en las
su?erficiéa del esmalte precede al desarrolle de las
lesiones de caries.

Un incremento de los Lactobacillue de la ealiva precede a
la aparicién de ias lesiones visibles de ceries por 3 & &
meses, | .

El incremento de los Lactobacillus de la saliva cusndo
existé un ineremento en el mimero vy el tamafio de las le-
nee de la caries, se observan, asi como la disminucién B
medida gﬁe lasg lesiones se obturan. |

Los Lactobacillus de la saliva aumentan cuando existe un
incremento en la susceptibilidad de la caries, segun se
ha medido por procedimientos clinicos v por pruebas de
actividad biolégica de la caries.

El ingreso de cantidades optimas de fluoruro disminuye
tanto & los Lactobacillus de la saliva como a la activi-
dad de la caries.

El ingresc de cantidades crecientes de carbohidratos re-

finados, incrementan tanto s los Lactobacillius de la sa~
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liva c@mo a la actividad de la cearies.

9. Los Lactobacillue en crecimiento en un medio propio y lo-
calizados mecsanicamente sobre la superficie del esmalte
in situ son capaces de rroducir una lesidn descslcifica-—
da que semeja la caries natural.

Por lo qgue a los Lactobacillus conclerne, alcsnzsan el
requerimiento de un agente csusante de caries dental humana,
sgiendo bastante acidogénico vy acidirico, estando presente arn
todas las etapes de las lesiones de la caries, sumentando en
respuesta a factores dietéticos tales como los carbohidratos
refinados caricgénicos, y disminmyendonen resgpuesta a facto-
res tales como la fluoracién due evita la caries dental.

Los Lactobacillus no calificaron como el sgente micro-
bianc exclusive de la caries dental debido\a 4ue no ers esen-—
clalmente transmisibles ror los procedimientos ususles vy no
parecian ser la causa de la caries de superficies ligas.

Las investigaciones subsecuentes revelaron que algunos
Lactobacillus ( por ejempleo el Lactobacillus acidophillus)
podrian producir caries en animales gno@obiétim@s, aungue no
tan regulsrmente vy en'iorma henoe extensa que algunas de las
otras especies microbisnas bucales.

Sus fuertes caracterigticas ascidogénicas Y esciduricas
los hace capaces de Producir édidos caricgénicos cuando otros
son incapaces de hacerlo vy sobrevivir. Aunqgue log Lactobaci-
llus por si scolos son incapaces de localizar v establecerse

en una pleca dental de una spuperficie lisa en un animal gno-

o
L

PR
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tobitético. en la caries humana se inician principalmente en
fosetas , fisurae y espacios interproximales. donde la placa
bacteriana en su formacién no es importante para la localiza-
eidén vy aaﬁmulo_de microorganismos caricogénicos. En estas &-
reas los Lactobacillus se acumulan v son un factor importan-—
te en la caries dental, junto con otros residentes micro-

bianos acidogénicos.

INTRODUCCION A LA MEDICINA POPULAR

Es asi como la mayoria de la poblacidn buscsa solucionar
sus problemas de salud en la Medicina Popular, gue no es mas
que la medicina que me ha practicado con aparente eficacia,
de manera indiscriminada, durante genaraaioneﬁ, brindande una
alternativa de alivio & las'parsanaﬁ gue la han utilizado.
(123.

Una rama de la medicina popular se rel&ciona con las en-
fermedades y padecimientos de la cavidad bucsl. A ésta se le
ha llamado Dentiataria u Odontologia Popular. (12). A este
respecto, se han efectuado algunos estudios en Guatemala, por
parte del Instituto Indigenieta, en los que se& ha recopilado
la informacién concerniente a las recetas que la medicina po-
rular prescribe, que van desde sl simple uso de plantas o @R
tractos de lass mismas, hasts procedimientos complejos v

radicales. (12).

Todo este valioso conocimiento popular ha side transmi-

tido desde la época precolombina hasta nuestros diss, sin que
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muchos le presten la atencién gue s merece.
Su principal utilidad en éaste campo e clrounscribe a
los siguiente tratamientos: debllidad de la dentadura, dolor

de muelas v mal olor en la boca. (12)

MANZANILLA:

NUMBRE CIENTIFICO: Matricaria chamomilla L.

FAMILIA: Asteraceae

NOMERE COMUN: Manzanilla dulce, romana, chiguita, comin,

camomillia, flores chamomillae. {1.,4,14)

DESCRIPCION:

Ea una hierba anual. (4.13,14,16,27) Lee cabezas flopa-—
les son recolectadas cuando estén maduras o sxpandidas. (£.3)
Alcanza una alturs de 1560 cme. (13,114,116} Es una hierba
aromiética sl estrujarse, glabra o casi glabra, de tallos
ramificados vy ii&og ous hojas miden hasts 7 ome. de largo,
bi & tripinnadas. (14.16) Las cabezuelae filorales céHnicas,
3 & 10 mm. en ancho estrecho y receptédculo vacio, y un peaue-
fio pedunculo, involucionados de 20 a 30 olacicladas, pubes-
centes, escasas, cafés con margenes blancos. Flores de 10 &
20 pietiladas rayadas de 12 mm. de extensioén ovon 3 dientes
blancos, corola de 4 venas, numerosas flores en disco de 2 &a
5 mm. de extensién, anchae y ovoides desde 15 mm. en exten-

gidén, de 3 a 5§ rayas déblles. Ovarios con pelos glandulares,

anterag, flores con ligsdursa, ovarioc con estigms bifido.
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(2,3). Florece de abril a agosto. (139

DISTRIBUCION:

Nativa del Mediterraneco Buropeo, cultivadsa v naturali-
zada desde el veste de losm E.E.U.U. hasta América Central,
Norte v Sur Américs. (27) En Guatemala crece en terrenos
cultivados, abonados y soleados, principalmente en region de
lag verapaces ylel altiplanc central v cccidental del pais.
(13,27)

COMPOSICION QUIMICA:
| 0.25% de aceite esencial rico en camezulencss v bisabo-
lol, de un intensc color azul por el azuleno. Dicloroéter
roliinico, flavonoides: luteolol, aplgsnol, guercetol: cu-
marinas: umbiliferona, hernisrina; micilago urénico (10%),
Principic ﬁm&rga, salee minerales. (1)

Aclido antémico, una flavons #luecosida, antimidina, dci-
do malico y taninos. (4,27) Acido saliciliceo, apigenine, co-
lins, clorofila, esteroides, fenoles. (27) Guajazuleno, Bapi-
roéter, matricina, mucinas, Acidos grasos vV azicar. (18)

Reginas, &cido fésforico, alcaloides {(14) y vitamina C.
(8}

ACCION FARMACOLOGICA:

Antiinflamatoria, espasmolitica vy ligeramente sedante .,
(1,4,13,16,27) Ademds carminativa, antiséptica (1.4,13,27)
digestiva, (1,13,18) ahtieatarral, actividad aperitive v co-
lestésica. {1,18) Antimicrobians (1). De uso externc: of-

talmica, vulneraria ¥ antiséptica. (1)

PARTES UTILIZABLES:
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Flores secas, hojes y tallos frescos. Las flores tienen
propiadéd@a calmantes, desinflamantes, digestlvas, esmenagoges
v espasmoliticas.

INDICACIONES:

MEDICINALES:

Ugo interno: Gastrivis, ulcus gestroducdesnal, colitis,
espasnos gastrointestinales, inaspetencia, vémitos, digestio-
nes lentas, flatulencia, disguinesia biliar, nervicsismno, in-
somnlio. dolor de gabeza v menstrusl. (1,4,13,14,18,27,33)

Diarres nerviosa, (4,13,27) parasitismo intestinal, (16)
¥y asma bronguial. (&)

Uso Externo: Blefaritis, conduntivitie, eczemas,
heridas, cwntuﬁiaﬂaﬂ; inflsemaciones, vaginitis. (1)
Hemorroildes, Glcoeras en piernes v mastitis. (4.27)

USG5 BN CAVIDAD BUCAL:

Inflamaciones, (1,13) estomatitis, (1), irritacidn de la
boca v garganta. (4)

US0S NO MEDICINALES:

El cocimiento de las flores es muy usado para enjuagar
el cebello v darle sedosidad v claridad. Aromatize vinos y
licores. (4)

CORTRAINDICACIONES -
No se reporten (13,27)

TOXICIDAD:

Se ha reportado que en Costa Rica la excesiva ingestidn

de té puede caugpsr aborte, especislmente si la mujer estd to-
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mando otro poderosc arbusto en té también. (27)
PREPARADOS Y DOSIS:

Uso externo: Infusién de capitulos florales ( 50 a B0

gramos por litro de agua). Aplicar en forma de compresas,

lociones, lavados, bafios oculares, colutorios, irrigacionea
 vaginales o entevoclismaes., (1)

Uso interno: Infusién, vertir una taza de sgus hirvien—
dd sobre 1 a 2 cucharaditas de flores. Dejar reposar tapado
por 10 minutos. Hacer gérgarvas, para estomatitis. Pars
trastornos digestivos, como desinflamante, calmaf el dolor
por indigestién v dolor menstrual, ests infueién se deja
enfriar vy se éuela; B¢ toma 1 taza después de cads comida.
Cocimiento: Hervir durante 5 & 10 minutee, una cucharaditsa
de flores &n una taza de agua. Enfriar, colar y endulzar con
miel, tomar una taza después de cada comida y antes de
acostarse. Sirve para nerviosismo, dolor de cabeza s
insomnio. (13,27)
Vapor: Remojar 20 a 30 gramos de flores v hojas en un litro
de agua hirviendo. Inhalar, sirve para catarro crénico obs-
tructiveo. (9)
Tintura: Macere 30 a 50 gramos de flores ¥ hojes en un litro
de alcochol a 60° durante 7 dias. Filtre, guarde en
reciviente hermético, cologque 10 a 1B gotas en una taza de

agua tibia, beba'despuéa de comer. Para el dolor de cusrpo,

renal y ee diunrético.
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La planta Menzanilla (Matricaris chamomilla L.} fue com-
prada en un puesto de venta de plantas medicinales de VED
rorular del mercado La Placita, ubicade en la zons 4 de la
cludad capital. Su clasificacisén fue realizada en el Herbario
de ls Facultad de Agronomia de la Universidad de San Carlos
de Guatemala.

La planta se comprd va deshidratada, guienes la venden,
la dejan secar a la sombra en el medio ambiente“ be utili-
ZRION ﬁnicamentg lag flores de la misma, rosteriormente se
trituraron hasta reducirlas al menor volumen posible,
guedando aempletaﬁente pulverizadas. Se pesaron 20 gramos de
‘la planta pulverizada, s los que se le agregsron 80 ml.de
agua destilada, se llevd a ebullicién, sin dejar que perdiers
volumeﬁ de agus por la evaporacidn. Después de hervir 15 mi-
nutos, se virtié la infusisén a travée de papel filtro, para
impedir el paeso de partioﬁlaa mayores & la misma.

e obtuve asi 100 ml. de sclucién madre, la que se en-
cuentra a una concentrécién al 20% p/v. Pars la obtener la
concentracidén al 10% p/v se tomaron 10 ml. de la solucidn
madre (20%)' v se le agregarcn 10 ml. de aguas tridestilada.

La concentracién al 5% P/V Be obtuvo tomando 5 ml. de la

solucidén madre, s los cuales se le agregd 15 ml. de agua

tridestilada.

Dichag concentraciones p/v ge colocaron en frasooeg de
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‘vidrio color ambar, esterilizéndose por 30 minutos en el au-
toeclave.

Los medios liguidos de cultive utilizados en el estudio
fueron dos. El Todd Hewitt, (T.H), para cultivar
Sireptococcus mutans. Y el Caldo Nutritivo Reformulado (CNR),
lue acldophillus. Estos medics de

para aultivar‘
cultivo se llevaron a ebullicién, se virtieron en tubos de
enssayo ligeramente desenroscados v se sutoclavesron por 30
minutos. Deben prepararse el mismo dia en gque ae refrescan
los cultivoes.

Ambos microorganismos utilizados se¢ obtuvieron del
cepario del Lsboratorio Microbioldégico de la Faculted de
Odontologia de la Universidad d@tﬁan Carios de Guatemals,
giendo trasladados de un medioc stock a un medio de cultivo
liguido. ( T.H. pars . mubzaos vy CNR rare L. acidorhillas).
Se dejaron en microserofilia, dentro de lg incubadora,

# 37 grados centigrados dursnte 24 horas, para gue su cre-
cimiento fuera éptimo.

Después dg las 24 horae, se vealizoé la tincidn de Gram
pare ambas cepas, verificdandose microscoplcamente que fueran
lag bacteriss & utilizer en el estudico. También se realizd
una siembra en medics zélidos contenidos en cééas de Petri,
estoe fueron el Agar Mities Balivariue para el S, mitans y
Agar Rogosa para el [, acidophillus, Ambos microorganismos

crecieron v formaron colonias caracteristicas, se verificd

asi una vez mis que las cepas de ambos microorganismos se
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encontraban en éptimas condiciones v gue eran las deseadas.
Los medios de cultive liguido conteniendo ya & su respectivo
microorganiemo inoculado fueron homogenizados en el vibrador
Vortex. Se extrajeron dos gotas (0.1 ml.) del cultivo
ligquido que contenia al 5. mutans vy se colocaron en un vial
que éontenia 0.2 ml. de agua trid@atilada, logrando asi la
dilucioén 1:16, luego de la dilucidn anterior se tomé 0.1 ml.
Yy Be agregd s 0.9 ml. de agua tridestilada logrando una dilu-—
cidon 1:100. De esta dilucién se tomd 0.1 ml. v se le agregd
a 0.9 ml, de aguas tridestilada lmgr&ndo una dilucién de
1:1000. Se realizé la siembra control con dog gotas de la
dilucién 1:1000, colocadas en el medio de cultive sélido
correspondiente, contenido en cajas de Petri.

Lag diluciones de lam tvea.diferentes concentraciones de
la planta Manzanilla, se dilﬁyeron de la ferme anteriormente
descrita, sustituyéndose el agua tridestilads por laz
infusiones ( 5, 10 y 20%). GSe realizb entonces ls siembra en
medio s6lido. Kl mismo procedimiento fue empleado rara el L.

acidophillus,

Las siembras de cada microorganismo fueron cuatro, una
control con agus tridestilada y las otras tres con cada una
de las concentraciones de la infusién de Manzanilla.

El indeculo diluido 1:1000 sstuvo en contacto con la in-
fusién de Manzanilla durante un minuto, luego se sembréd en el

medio s6lido respectivo para cads microorganismo dentro de

lae cajas de Petri, se incubd a 37° centigrados durante 24
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horae, en condicionee de microsercfilim. Se realizd un
recuento de unidades formadoras de colonias (UFC'8) en cada
caja de Petri.

El conteo de UFC s se realizd en el estereoscopio,
colocando una planﬁiila cuadriculada divida en cuatro cus~
drantee por debajo de la caja de cultivo edlido, gue coin-
cldia con el didmetro de lae cajas de Petri utilizadas en el
egtudioc.

Todo el procedimiento se realizé con instrumental, me-—
terlales y ambientes estériles; la campana del Laboratorio de
Microbiologia, disminuye el riesgo de contaminacion, ademés
se empled elﬂmétodo de flameado para abrir y cerrar los |
viales y tubos de ensayo.

Eeste trabajo se realizé en duplicado para cobtener con-
sistencia de los valoree encontrados, al final se contd con
16 cultivoe de ambos microorganismos en conbeoto oon las
diferentes concentraciones de la infusién, incluyendo el

control con agua tridestilada, en medice sélidos contenidos

en cajas pléadesticas de Petri desechables.
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oe utilizeron cuamdros y grafices para ordenar loeg datos

aque a continuaclidén se presentan.

Dado gue este trabajo se realizé en duplicado., se mues-
tran los resultados obtenidos de los emtudicos A v B

efectuados con el Streptococous mubtans v el Lactobacillus
acidorhilius .

Se puede observar el crecimiento de UFC s con las tres
- diferentes concentraciones de la infusién de Manzanilla (5,
10y 20% P/V), esi como el porcentale de crecimiento e inhi-
‘bicidn encontrados. -Al final se incluyen los promedios de

los estudios A v B de cads microorgani smo.




diluido 1:1000 en agua tridestilada;

Cuadro 1
(Estudio A, S. mutans)
Conteo de UFC s* de Streptococous muiﬂnﬁégcultivo~control

los demés valores

reflejan la misma dilucidén perc hecha con la infusién de

Manzanilla.

Crecimiénﬁo Porcentaje Porcenta~
de No. de de creci- Jje de in-
JEC 8 misnto hibicisén
Siembra con-
trol 17641 100 o
Concentra-—
~cién de la
infusién
manzanilla
5% 1847 104,70 -4.70
10% 1198 67.91 32.098
20% 1338 75.85 24,15

Se observé un crecimiento de 17684 UFC g en la ziembra

- control. Hubo un crecimiento de 1847 UFC s con la infusién de

Manzanilla al 5%. Al 10% se tuvo un crecimiento de 1198

UFC" s,

#UFC’B: unidades formadorae de colonias.

Y al 20% hubo un crecimiento de 1338 UFC-s.
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GRAFICA L

(Estudio A, S, Mutans)

Conteo de UF(C's de Streptococus muians, cultive control diluide 1: 1000 en agua

tridestilada; los demés valores reflejan la misma dilucién pere hecha con la infusién de Manzaniila.
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Se puede observar que la siembra control tuvo un crecimiento de 1764 UFC's, con la infusion
de Manzanilla al 5%, el crecimiento fue 1847 UFC's. Al 10% se tuvo un crecimiento de 1198 UFC's.
Al 20% hubo un crecimiento de 1338 UF(C's. 1

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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GRAFICA Z
{Estudio A, 5 Mutans}

Porcentaje de inhibicion de crecimiento de UF('s de Biveptococcus siutans, cultivo control
diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demas valores reflejan fa misma dilucion pero hecha con la

infusion de Manzanilia.
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Se observa que con el cultivo control tuve un 0% de inhibicién de crecimiento de UFC's. Con
la concentracion al 5%, ia inhibicion de crecimiento fue de -4.70%. Al 10% se fuvo una inhibicién de

crecimiento de 32.09% UFC's y al 20% una inhibicion de crecimiento de 24.15%.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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Cuadro 2
{Estudic B, 5. mubtsosl

Conteo de UFC s* de Streptoceccus mutens. cultivo control di-

luido 1:1000 en agua tridestilisde: loes demés vealores reflejan

la misma dilucidén pero hecha con la infusién de Manzanilla.

Crecimiento Porcentsaje Porcentea-
de No. de de creci- Je de in-
UFC"gs miento hibicidén
Siembra con~
trol 1533 100 O
Concentra—
clibén de la
infusidén
manzanilla
5% 1806 117.81 -17.81
10% 1076 TO.19 28.81
20% 1331 86.82 13.18

Se observd un crecimiento de 1533 UFC s en la siembra
control. Hubo un crecimiento de 1808 UFC s con la infusidn de
Menzanilla al 5%. Al 10% se tuvo un crecimiento de 1076

UFC’s. Y al 20% hubo un crecimiento de 1331 UFC’s.

*¥UFC 's: unidades formadorss de colonias.
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GRAVICA 3

{studio B, 5. Mupians)

Conteo de UFC's de Streptococcus swlnns, culivve control diluide 11000 en agua

tridestilada; los demas valores refiejan la misma dilucion pero hecha con la infision de Manzanilla.
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Se puede observar que fa stembra control tuvo un crecindente de 1533 UFC's, con la infusion
de Manzanilla al 5%, el crecimiento flie de 1806 UFC's. Al 10% se tuvo un crecintiento de 1076

UFC's y al 20% hubo un crecimiento de 1331 UFC's,

*UFC's: Unidades formadoras de colonias,
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GRAFICA 4
(Estudio B, 8, Muians)

Porcentaje de inhibicion de crecimiento de UFC's de Streptococens muians, cultivo control
diluido 1:1000 en agua tridestifada; los demas valores reflejan la misma dilucion pero hecha con ia

infusion de Manzanilia,
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Se observa que con el cultivo control tuvo un 0% de inhibicion de crecimiento de UFC's. Con
la concentracion al 5%, la inhibicién de crecimiento fue de~17.81%. Al 10% se tuvo una inhibicién de

crecimiento de 29.81% UFC's y al 20% una inhibicion de crecimiento de 13 18% UFC's.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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{(Estudio A, L. scidovhillus}
Conteo de UFC’s¥ de Lactobacillus scidophillus. eultivo
control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demés

valores reflejan la misma dilucién pero hechs con la infusidn

de Manzanililas.

Crecimiehto Porcentaje Porcenta-
de No. de de oreci- Jje de in-~
UFC"5 miento hibicién
Siembra con- |
trol 1682 100 0
Concentra-
citn de ls
infusidn
manzanills
5% 873 5hH.18 44 B2
10% 4 834 52.72 47 .28
20% 1005 8£3.53 36,47

S5e obeervd un crecimiento de 1582 UFC’e en la& siembra
control. Hubo un crecimiento de 873 UFC e con la infusidn de
Manzenilla al 5%. Al 10% se tuve un crecimiento de 834 UFCs.

Y al 20% hubo un crecimiento de 1008 UFC &,

*UFC 5: unidades formadoras de colonias.
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GRAFICA S
{(Estudio A, L. acidophillus)

Conteo de UFC's de Lactobacilius acidophiffus, cultivo control diluido 1:1000 en agua |

tridestilada; los demds valores reflejan la misma dilucion pero hecha con la infusion de Manzanilla,
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Se puede observar que la siembra control fuvo un crecimiento de 1582 UFC's, con la infusion
de Manzanilla al 5%, el crecimiento fue de 873 UFC's. Al 10% se tuvo un crecimiento de 834 UF(C's,
Al 20% hubo un crecimiento de 1005 UF(C's.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias
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GRAFICA &

{Estudio A, L, acidophiilus)

Porcentaje de inhibicidén de crecimiente de UFC's de Lactobaciilus acidophillus, cultivo
control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demas valores refiejan la iisma dilucion pero hecha con

la infusion de Manzanilla.
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Se observa que con ¢l cultivo control tuve un 0% de inhibicién de crecimiento de UFC's. Con
la concentracion af 5%, la inhibicion de crecimiento fue de 44 82%. Al 10% se tuvo una inhibicién de

crecimiento de 47.28% UFC's. 'Y al 20% una inhibicién de crecimiento de 36.47%.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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- Cuadro 4

(Estudic B, L. scidopblllius) .

lus., cultivo

Comteorde UFC 8% de
control diluide 1:1000 en agus tridestilada; los demés -

velores reflejan la misma dilucién pero hecha con le infusidn

de Manzanilis.

Crecimientso Porcentaje Porcents~
de No. de de creci- je de in-
UFC'S miento hibicidn
Siembra con-
trol 1893 100 o
Concentra-—
cién de la
infusidn
manzanilla
5% BYgs 47 .28 . 52.72
10% i 850 44,90 55,10
20% 1063 56.15 43,85

Se observdé un crecimiento de 1B93 UFC s en la siembra
control. Hubo un crecimiento de B889% UFC's con la infusidn de
Menzanillae al 5%. Al 10% me tuve un crecimiento de BBED UFU ' s.

Y al 20% hubo un corecimiento de 108683 UFC ' s.

*¥UFC " s: unidades formadoras de coloniae.
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GRAFICA T
{(Estudio B, [ acidophillus)

Conteo de UECTs de Lactobaciflus acidophilius, cuitivo control diluide 1:1000 en agua

tridestilada; los demés valores refigjan la misma dilucion pero hecha con fa infusion de Manzanilla.
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Se puede observar gue la siembra control fuvo un creciiniento de 1893 UFC's, con la infusion
de Manzanilla al 5%, ¢l crecimiento fue de 895 UFC's. Al 10% se tuvo un crecimiento de 850 UFC's.

Al 2084 hubo un crecimiento de 1063 UFCs.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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'GRAFICA 8

(Estudio B, L, acidophiilus)

Porcentaje de inhibicion de crecimiento de UFC's de Lactobacillus acidophilius, cultivo
control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demas valores reflejan la misma dilucién pero hecha con

la infusion de Manzanilla.
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Se observa que con el cultivo control tuve un 0% de inhibicion de crecimiento de UFC's. Con
la concentracion al 5%, la inhibicién de crecimiento fue de 52.72%. Al 10% se tuvo una inhibicion de

crecimiento de 55.10% UFC's y al 20% una inhibicion de crecimiento de 43.85% UFC's.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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Cuadro 5
(Promedio de estudios A y B de 5. mutansl
Promedioc del conteo de UFC’'s de Ptreplococcus mutans de los
estudios A y B. Cultivo control diluido 1:1000 en agué
tridestiiada; loe demée valores reflejen la misma dilucidn

pero hecha con la infusidn de Manzanilla.

Crecimiento Porcentaje Porcenta-
de No. de de creci- Je de in-
UFC"S miento hibicidn -
Siembra con-
trol 1648 100 Q
Concentra—
¢cién de la
infusidn
manzanilla
5% 1826 »+ 110.80 ~310.80
10% . 1137 68,99 31.01
20% 1334 80.95 18.06

Los promedios de crecimlento fueron para la siembra control
1648 UFC s, con la infusién de Manzanilla al 5%, 1826 UFC's.

Al 10 % fue de 1137 UFC's y &l 20% de 1334 UFC 8.

¥UFC "s: unidades formadoras de colonias.
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GRAFICA 9 -

(Promedio de crecimiento de UFC's de S._mutAins,

de los estudios A y B.}

Promedio del conteo de UFC’s de Streptococcus mutans, de los estudios Ay B . Cultivo
control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demas valores reflejan la misma dilucién pero hecha con

la infusion de Manzanilia.
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En la grafica se observa que el promedio de siembra control fue de 1648 UFC's, con la infusion
de Manzanilla al 5%, e crecimiento fue de 1826 UFC's. Al 10% se tuvo un crecimiento de 1137

UFC's. Al 20% hubo un crecimiento de 1334 UFC's.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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GRAFICA 106

{Promedio de estudios A y B, 5. Mutans)

Promedio de porcentajes de inhibicion de crecimiento de UFC's de Streptococcus mutans,
cultive control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demads valores reflejan la misma dilucion pero

hecha con la mfusion de Manzanilia.
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El promedio de porcentaje de inhibicion de crecimiento para el cultive control file 0%. Para la
concentracion al 5% fue de -10.8% UFC's. Para la concentracion al 10% fue de 31.01% vy la de 20%
fue de 19.05% UFC's.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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Cuadro 8

{Promedio de epstudices A v B de L. i
Promedic del conteo de UFC & de Lactobacillus acldovhil

loq estudios A y B. Cultivo control diluido 1:1000 en agua

tridestiladsa; los demés valores refleidsn la misms dilucién

rerc heche con la infusidén de Manzanilla.

Crecimlento FPorcentaje Forcenta-
de No. de de orsci- Je de in-
UFC- S miento hibicidn
Siembra con-
trol 1738 100 0
Concentra-~
cién de la
infusién
manzanilla
5% 884 50.88 49,14
10% 842 48 .44 51.58
. 20% 1034 59,48 40.51

Loe promedice de crecimiento fueron pars la siembra control
1738 UFC e, con la infusién de Manzenilla al 5%, 8B4 UFC's.
Al 10 % fue de 842 UFC & vy al 20% de 1034 UFC 8.

¥UFC s: unidades formadoras de colonias.
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GRAFICA 1

{(Promedio de crecimiento de UFC's de L, acidophiltus,

estudios A v 1)

Promedio de conteo de UFC's de Lactobaciltus acidophilius, de los estudios Ay B, Cultivo
control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los demas valores reflejan la mismia dilucion perc hecha con

la infusion de Manzanilis,
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En la grifica se observa que el promedio de siembra control fue de 1738 UFC's, con la infusion
de Manzanilla al 5%, el crecimiento fue de 884 UFC's. Al 10% se tuve un crecimienio de 842 UFC's.

Al 20% hubo un crecimiento de 1034 UFC's

*UFC's; Unidades formadoras de colonias,
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GRAFICA 12

{Promedio de Estudios A v B, L, acidophillus)

Promedio de porcentajes de inhibicion de crecimiento de UFC's de Lactobacilfius
acidophillus, cultivo control diluido 1:1000 en agua tridestilada; los deméas valores reflejan Ia misma

dilucion pero hecha con la infusion de Manzanilla.
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El promedio de porcentaje de inhibicién de crecimiento para ¢l cultivo control fue de 0%
UFC's. Para la concentracion al 5% fue de 49.14%. Para la concentracidn al 10% fue de 51.56%
UFC's y la de 20% fue de 40.51% de UFC's.

*UFC's: Unidades formadoras de colonias.
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RISCUSION DE RESULTADOS

La planta Manzenilla (Matriceria chamomilla L.} seg(n la
literatura reviéada, pogee una diversidad de acclones farme-
colégicaﬂa entre ellas puede mencionarse que es antiinflama-
toria, carminativa, espasmolitics, ligeramente sedante, anti-
séptica v antimicrobimna entre otros. Tiene diversidad de
usos medicinales, se recomienda pars gastritis, ulcous gastro-
duodenal, colitis, espasmos goetrointestinales, inapetenciag
vomitos, digestiones lentas. disquinesis biliar, nerviosiesmo.
insomnic, dolor de cabeza, dolor menstrual, dlarrea nervioea,
parasitliemo intestinal y asma bréngmial. El principio amargo
€38 responsable de su actividad aperitiva, digestiva v coleré-
tica. En uso externc es oftélmics v antisépticsa,

Eepecificamente para la cavidad bucal se ha utilizado
poara inflamaciones (1,13), estomatitis (1) e irritacién de 1la
boca vy gargants (4). De acuerdo al procedimiento emplesdo.
en este eﬁﬁﬁdiﬁglﬂﬁ encontro que efectivamente posee accidn
antimicrobiana. En la 1itera£ura consultada se reportd su
accion antimicrebi&na, pero no especificamente contra agen-
tes de la cavidad bucal, lo cual esm important& hacer notar,
va que los resultados obtenidos demuestran dicha accidn
contre los microorganismos due causan la caries dental.

De los dos microorganismos gque fueron objeto de emte &E—
tudio. el Lactobacillus acidophillus fue mucho meso suaceptiw
ble al efecto antimicrobianc de la planta. El Streptococcus

mitang fue mas resistente, ya aue el crecimiento de colonias




64
del mismo fue mayor.

En lo gue respecta al Lactobacillue acidophillue con la
concentracion al B% vy al 10%, hay una relacidn directa entre
la concentracién de la planta v el efecte inhibitoric., Es
decir a mayor concentracion, mayoer inhibicién, por lo que la
concentracidin al 10% fue la més efsctiva. Con la concentra—
cion al 20% la inhibicién decrecid, siendo esta la menos
efectiva ya gue se obtuvo mayor erecimients de colonise del
que se obtuve con la concentracién sl 5%,

e int@réﬁante mencionar gue con la concentracién al 5%
se estimuld el crecimiento del Streptococous mutans.,

- superando al de ls giembra control con agua tridestilada. A
partir de la concentracion al 10% hay una relacidn
inversamente proporeional, es decir a mayor concentracidn hay
menor inhibiecién del microorganismo, va que con ls concentra-
cién al 20% se obtuvo menor inhibicién dque con 1la concentra-
cibn &l 10%. Se puede notar que existe una marcada diferen—
cia en el sfecteo de la planta entre las concentraciones al 5%
v al 10%.

Egtos resultados obtenidos demuestran que los componen-—
tes de la planta a diferentes concentraciones noe tienen el
mismo efecto para cads uno de los microrganiemos emtudiados,
la’woncentramiﬁn al 10% fue la més efectiva sl inhibir el
~crecimiento de smbos microorganismos, por lo que se acerca a

lo gue seria la concentracién minima ideal para au aplicacién

clinica.
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Mo se pusde explicar con exactitud el efecte antimi-
crobiane observado con esta planta, va gque no se hiclieron
estudios de eaté indole.

No se cree que.exista slgin efecto mutagénico va que las
caracteristicas macroscopicas de las colonias de las
bacterias utilizadas no sufrieron ninguna variacién, Bungue
esto todavia serd un motivo de estudlo en el futuro.

Las celoniass de Streptococous mutane aue se utilizaron
no muestran lag carvacteristicas gue se refirieron en la
literatura (3,8}, va que se trata de especies diferentes del
mismo tipc de género de Streptococcus.

Los estudios realizadoe con anterioridad se basaron en
la ausencia de formaciédn derpolimero en un medic liquido
combinado con la infusién, lo cual demostraba la inhibicién
del crecimiento. También se comprobéd que el medio de culti-
vo puede interferir con los principics de la planta, anulando
o afectando su efecto antiﬁicrobianb.

Con este estudio los microorganismos tuvieroa un
contacto directc con la infusidén, la cual si se utilizara en
colutorios en la cavidad bucal, probablemente tendria un
contacto directo similar con los microorganismos ahi conteni-
dos.

Es importante mencionar que el efecto antimicrobiano
rudo ser cuantificado, lo cual da una mayor consistencia y

reproducibilidad, que si sdlo se obtuvieran resultados des-

criptivos.




o]

66
CONCLUSIONES

La concentracién al 5% estimula el crecimiento del Shrep—
tocoocus mutans e inhibe el crecimiento del Lactobacillus
acidophillus.

Se demostrd que la concentracién al 10% obtuvo mavor
efecto inhibitorio para los dos microorganismos estudia-
dosg,

La concentracién al 20% para el Lactobacillus acidophi-
dlus. tuvo el menor efecto inhibitorio de las tres con-
centraciones empleadas. Al Streptococous mutans logrd

inhibirlo pero no tan efectivamente como con la concen-—
tracién al 10%.

Los Streptococcus mutsns demostraron tener una mavor
resistencia al efecto antimicrobiano de la infusién,
comparado con el Lactobacillus acidophilius.

Por ser un recurso natursl y de fécil acceso, la
Manzanilla (Matricaria chamomilla L.) podria convertirse
en un futuro un método para la prevenciodn de la caries
dental, econémico v al alcance de la poblacién
guatemalteca.

Los resultados obtenidos en este estudio son més exactos
que los procedimientos usados en el pasado, ya que se

realizdé en duplicado para obtener més consistencia v pudo

ger cuantificado con precisidn.




RECOMENDACIONES

Investigar los principios activos contenidoe en la Manza-—
nilla (Matricaria chamomills L.) gue causan la inhibicién

obeservada en este estudio.

Encontrar la concentracién minima ideal de la infusion
con flores de Manzanille {(Matricaria chamomilla L.) gue
logre la inhibicién de crecimiento de los microorganismos

aue fueron objeto de este estudio.

Seguir realizando estudios con plantas medicinales para
la prevencién de enfermedades bucales due sean eficaces y
al aloance:de la poblacién guatemaltecs.

Trabajar en conjunto con otras facultades universitarias
sobre un posible proyecto de elaboracién de férmulas far-
macoldégicas con los'principios activos de plantas medici-

nales gue causen inhibicidén de microorganismos causantes

de la caries dental.

Dar s conocer a la Poblacién guatemalteca el contenido de
estos trebajos de investigacién de tesis, cuando estos
estudios sme hayan terminado ¥y esté demostrada su

efectividad, asi como due no causen efectos secundarios

ni reacciones toéxicas.
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