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SUMARIO

Este trabajo de investigacion tuvo por objeto descubrir, de
manera cientifica, ef efecto inhibitorio de la infusion de Laurel (Litsea
glaucescens) sobre el crecimiento de Streptococcus mutans y
Lactobacillus acidophillus. Su finalidad se centro en buscar nuevas
opciones de tratamiento y prevencion de caries dental que benerficien

a la poblacién guatemalteca.

Este estudio se realizo en forma “in vitro” en el laboratorio
microbiolagico de la facultad de Odontologia de la Universidad de San
Carles de Guatemala. Se utilizaron tres distintas concentraciones de la
infusion de Laurel. Las infusiones fueron expuestas al contacto de los
microorganismos en estudio para poder observar el efecto inhibitorio
que pudieran causar sobre el crecimiento de los mismos.

Aigunos de los datos obtenidos en el estudios son los
siguientes; para el Streptococcus mutans, al contacte con la infusion
de Laurel al 28%, tuvo un promedio de inhibicion de 13.80%, al
contacto con una concentraciéon al 5 % y 18% no se obtuvo inhibicion
de UFC’s de Streptococcus mutans. fit contacto de Lactobacillus
acidophillus con las infusiones de Laurel en sus distintas
concentraciones se obtuva los siguientes resultados: Con la infusion al
5% no se obtuvo inhibicion en el crecimiento de Ufc’s , al 10% se
obtuvo la mayor inhibicion de 13.48% y al 28% de la infusion,

spglamente 6.7%.




Este hallazgo permite determinar que la planta estudiada
podria tener up uso muy limitado como alternativa, en el campo de la

odontologia preventiva en Guatemala.




INTRODUCCION

A través de su historia la humanidad ha sufride muchos
problemas de salud. Esta problematica, la hizo utilizar todos los
medios a su alrededor, para encontrar remedio a sus necesidades.
Muchas soluciones las encontraron utilizando la vegetacion, cuyos
aportes se encuetran en todas las areas de la vida, alimentacion,

vestido, hogar, materia prima y salud.

La salud que han propiciado las plantas se ha logrado con la
practica del ensayo y el error. De ahi que se hubiera intentado con
una y otra planta, hasta encontrar la que sclucionara el problema.
Para contribuir con esta disciplina, proveyendo datos cientificamente
comprobados, se realizé eésta investigacion en el laboratoric
microbiolégico de la Facultad de Odontoiogia. Se ha realizado un
tamizaje preliminar de plantas y arboles en los que se busca
comprobar y ratificar su efectividad en el alivio, curacidn o
prevencién de alguna enfermedad.

Esta investigacion pretende demostirar de una forma clara y
sencilla por medio del! estudio “in wvitro” las paosibilidades y
alternativa en el uso de las infusiones de Laurel (Litsea glaucescens)
para la inhibicion del crecimiento de microorganismos., Que son
importantes en la formacion de caries dental. La investigacion se
realizara con los recursos del aboraterio microbiologico y bioguimico
de la Facultad de Odontologia de Ia Universidad San Carlos de
Guatemala, en el contexto de la linea de investigacion que, desde
hace un tiempo, se viene realizando en el mismo.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En Guatemala, fa caries dental, es uno de los probiemas que
afecta con mayor frecuencia a toda Ia peblacion. Las causas
principales que favorecen la formacién de placa bacteriana, es tanto
la faita de eduacion para la higiene bucal como la falta de recursos
economicos de la poblacion. Cuando la placa bacteriana se acumula en
las piezas dentales se propicia el medio ideal para que los
microorganismos causantes de la caries crezcan y desarrollen ia
enfermedad.

La medicina popular guatemalteca tiene en su historial parios
meétodos terapéuticos bhasados en vegetales, plantas y arboles, 'que
se han utilizado, en forma empirica, para la prevenciéon y curacion de
multiples enfermedades bucales.

La odontologia actual ofrece una serie de tratamientos que
proporcionan fa rehabilitacion bucal ante Ila presencia de
enfermedades alli localizadas. Sin embargo, no estan al alcance de la
mayoria de la poblacion guatemalteca, cuya situacion econdmica es
sumamente precaria. Debido a la preblematica anterior, y en busca
de opciones que la solucionen, a menor costo, se desea continuar la
investigacion de los recursos naturales de nuestro pais.

La escasez de antecedentes cientificos y de literatura

relacionada con medicina popular utilizadas en 0Odontologia, piantea la




necesidad de evaluar “in vitro” la efectividad inhibitoria de la infusion
de Laurel (Litsea glaucescens) sobre el crecimiento de Streptococcus
mutans y Lactobacillus acidophillus; ya que son éstos los principales

patogenos, relacionados con la caries dental.




JUSTIFICACION

. El amplio y variado uso de la medicina popular tradicional y
en especial el uso de plantas con propiedades curativas,
estan ampliamente ligadas a Ia cultura guatemalteca. Las
enfermedades de la cavidad bucal han sido tratadas en
Guatemala, por mucho tiempo, de manera empirica. Su
aparente efectividad, necesita ser comprobada. Sin
embargo, egiste escasa informacion, que valide
cientificamente sus usos. Por ello con esta investigacién, se
pretende contribuir a aumentar la informacién, y comprobar
si existe o no efectividad.

. En Guatemala se observa un incontenible aumento en el costo

de la vida. RAdemas la indusiria nacional depende de las
importaciones de insumos, debido a que la mayor parte se
obtienen en el extranjero. De alli que los tratamientos
medicos y dentales esten fuera del alcance econémico de la
poblacion. Por io anterior la Universidad de San Carlos de
Guatemala, a través de la Facultad de Odontologia, se ve
obligada a buscar opciones para la prevencion y tratamientos
contra enfermedades bucales. Estas propuestas deben ser
efectivas, faciles de obtener, de bajo costo, accesibles a la
mayoria de la poblacion guatemalteca y culturaimente

aceptadas.




3. Eniste la necesidad de brindar al guatemalteco alternativa de
tipo preventivo, para ello se aprobechara la riqueza natural,
especificamente las plantas, cuyas propiedades podrian
aprobecharse para disminuir la alta incidencia de infeccidénes
bucales que esxiste en el pais. Entre las mas generalizadas
estan la caries dental y la enfermedad periodontal.

4. Se debe continuar con la linea de investigacion del laboratorio
microbiolagico y bioguimico de la Facultad de Odontologia de
fa Universidad San Carlos de Guatemala, aportando nuevos
datos que ampliaran la informacion sebre temas relacionados

con la actividad antibacteriana de las plantas.




OBJETIDOS

GENERAL

1. Comprobar “in vitro” el efecto inhibitorio del Laurel (Litsea
glaucescens) sobre el crecimiento de los agentes cariogenicos
Streptococcus mutans y Lactobacillus acidophillus.

ESPECIFICOS

1. Comprobar si las distintas concentraciones de Laurel (Litsea
glaucescens) tiene algin efecto inhibitorio en el crecimiento de
Streptococo mutans y Lactobacillus acidophilus.

2. Determinar si la infusion de Laurel (Litsea glaucescens) posee
algan efecto inhibitorio en el crecimiento de Streptococcus mutans y
Lactobaciflus acidophillus.

3. Determinar cual es fa concentraciéon minima con Ila cual se
consigue algan efecto de inhibicién en el crecimiento de Streptococcus
mutans y Lactobacillus acidophilus.




HIPOTESIS

La infusion de Laurel (Litsea glaucescens) inhibe el
crecimiento de los microorganismos cariogénicos Streptococcus
mutans y Lactobacillus acidophillus, in vitro.

UARIABLES

Independiente. La infusion, obtenida de la decoccion de las hojas de
Laure! (Litsea glaucescens) en agua a ebullicion.

Independiente. Bacterias Strepcoccus mutans y Lactobacillus

acidophillus.

Dependientes. El crecimiento del namero de UFCs de Streptococcus
mutans y Lactbaciilus acidophillus, en el medio experimental.




INDICADORES

Crecimiento
E!l recuento de numerc de UFC, (Unidades Formadoras de
Colonias), tanto en el medio control como en el medio
experimental. Con el objeto de determinar si existe
inhibicion en el crecimiento de UFC en el medio experimental
tratado con Ia infusion.

Infusion
Obtenida al llevar a ebullicién, a 188 °C., 188 ml. de agua
destilada, con las hojas de laurel, a las concentraciones
deseadas (28, 18 y 5%) por 15 min.
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DEFINICION DE TERMINOS

1. Cepas. Nicieo alrededor del cual se desarrolla una
familia de microorganismos.

2. Infusion. Producto que se obtiene de extraer de las sustancias
organicas, generalmente vegetaies, las partes
sofubles en agua, a una temperatura mayor que la
del ambiente. Producto liquido asi obtenido.

3.Inhibicion. Mecanismo por medio del cual se detiene la

manipulacion de un proceso o funcion.

4. In UVitro. (Que se produce u ocurre dentro de un envase de
vidrio; observable en un tubo de ensayo; que ocurre
0 se produce en un ambiente artificial.

5. Streptococcus: Celulas esféricas y ovoideas, rara vez alargadas en
forma de bastoncillos. $e encueniran apareadas o
encadenadas, cortas o largas, nunca en paquetes;
pertenecen al grupo de Streptococcus viridans.

6. Lactebaciilus. Bastoncillos, Gram-positivos, no esporulados,
generalmente no moviles microaerofilicos catalasa y

gram negativos.

7. UFCs. Unidades Formadoras de Colonias.

11




REDVISION DE LITERATURA

PLACA DENTOBRCTERIANA

Es el término que se utiliza para designar una masa suave Yy porosa
que contiene bacterias de larga duracién, atrapadas en una matriz de
proteinas y carbohidratos, humedecida por saliva fluidos gingivales y
liquidos de la dieta. Se puede dividir en placa retenida supra-
gingivalmente y placa subgingival. Dentro de la placa bacteriana se
encuentran células epiteliales, leucocitos y macrﬁfagus;- tambieén
edisten carbohidratos, calcio, fosforo, y pequeiias cantidades de
magnesio , potasio y sodio. (6, 9, 18)

Esta firmemente adherida a los dientes, 1o que hace dificil
removeria una vez formada. El aspecto clinico habitual de la placa
dentobacteriana es de celor blanco. Se adhiere a la superficie del
diente y es parecida a una pelicula. Algunos de los factores notables
gue determinan el caracter cualitativo de la placa son el tipo y
frecuencia de la dieta.(18, 23)

La placa bacteriana varia en su campasicion de un sitio a otro, en
una misma dentadura y, aun, en un mismo diente.
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La presencia de placa bacteriana no presenta, en forma
obligada, la condena de los microorganismos bucales para iniciar la
caries. Depende de diversas caracteristicas bacterianas, como la
capacidad para adherirse a las superficies dentarias, acidogenicidad
capacidad para formar muy rapido : (acides lacticos, formico y otros )
y aciduricidad ( capacidad para sobrevivir en un medio con ph bajo]).
(38)

La patogenicidad de 1a placa con respecto a la caries es, en gran
parte, una funcion de Ia seleccion bacteriana, mediada por
manipulacion de la dieta alimenticia. Una dieta hiperprotéica y baja
en sacarosa discrimina, en forma selectiva, contra el crecimiento de
microorganismos odontoliticos en especial cuando es frecuente la
ingestion de alimentos. Dentro de la placa, en tanto [a dieta
hipeproteica y alta en sacarosa, predispone al crecimiento de los
microorganismos odontoliticos, en especial, cuando la ingesta de
alimentos es frecuente.{24)

COMPOSICION MICROBIANA DE LA PLACA

La placa esta formada por una mezcla de organismos que
varian segun, no solamente el lugar y los habitos dietéticos, sino
también, segun el tiempo que ha tenido que madurar la placa.
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MICROBIOTA SUPRAGINGIUAL

Contiene principalmente, anaerabios, facuitativos

grampositivos, S. sanguis predomina y . viscosus.

Otra especie grampositivos que regularmente se detectan
incluye a S. mitis, S. mutans {sumamente localizado), A naeslundii, B.
israeli, rothia dentocariosa, Peptostreptococcus gspecies,
Staphylococcus epidermidis. Las especies gramnegativas encontradas
incluyen Deillonella alcalescens, V. parvula, Fusobacteria y Bacteroides
buccalis. (4, 9, 18, 23, 28)

MICROBIOTA SUBGINGIUAL

La placa madura de un surco gingival saludable incluye
alrededor de 50 a 85% cocos y bastones grampositivos, de 15 a 38%
cocos y bastoncillos grampositivos pequeiios, 8% tanto fusobacterias
como de filamentos y aprodimadamente 2% de espiroquetas. Los
Actinomyces y el Streptococcus sp. son los componentes principales
de la flora cultivable. Bacteroide melaninogenicus se aisla mas
frecuentemente del surco gingival que de cualquier otra parte de Ia
boca, representa aproximadamente 5% de los aislados.

Las espiroguetas pertenecientes a los géneros Treponema y
Borrelia son nativas de area del surco gingival, no ohstante que se
observe con frecuencia en micrografia electronica de la placa gingival,
solo ocasionalmente se les ha cultivado.
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Estos microorganismos son altamente sensibles al oxigeno y
crecen uUnicamente en condiciones de un bajo potencial de

ogidoreduccion.

Las espiroquetas rara vez se encuentran en los nifios que
tienen encias saludables, aumentan con el paso de los aios.
Los pacientes jovenes gue sufren de periodontitis de progreso rapido,
tienen flora subgingival significativamente diferente. Los bastoncillos
gramnegativos representan entre 48 a 78% del total de la microbiota
cultivable. Las microbiota de lesiones de pacientes con periodontitis
juvenil se caracteriza por la presencia de cinco grupos especificos de
microorganismos sacaroliticos  gramnegativos:Uibrios HAnaerobios,
Capnocytophaga (bacteroides occhraceus), Bastoencilios anaerobios
delgados, organismos parecidos a bacteroides Yy organismo de
superficie estopicas. La microbiota de periodontitis avanzada se
caracteriza por la presencia de grandes cantidades de
microorganismos acaroliticos, entre los que se incluye Fusgbacterium,
nucleatum, Bacteroides melaninogenicus, Eikenella corredens,
Bactercides capillasus y vibriones anaerdbices. (4,9,18,23,28).

ENFERMEDAD PERIODONTHL

La enfermedad periodontal es un término amplio que abarca a
todas las condiciones patolégicas de las estructuras de sostén, hueso
alveolar, ligamento periodontal, cemento y revestimiento de los

dientes.(32)
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La etiologia de la Enfermedad Periodontal es multifactorial.(4,
6, 9, 18, 25)

Las sustancias bacterianas de la placa han sido consideradas
primarias en la produccion de la Enfermedad Periodontal.(4, 6, 9, 18,
25)

CONTROL DE PLACH

E! control de placa consiste en la eliminacion de la placa
bacteriana y la prevencion de su acumulacién en los dientes y las
superficies gingivales adyacentes, en los cuales se pueden emplear lo
siguiente:

cepillos dentales manuales y cerdas

dentifricos

seda dental

limpiadores interdentales

sustancias reveladoras de piaca (8, 9).
METODOS QUIMICOS PARA COMBATIR PLACA BRCTERIANA

antibioticos

clorhegidina

enzimas.
16




CARIES DENTAL

Es ampliamente conocido que la caries dental es uno de los
padecimientos mas frecuentes en los seres humanos.

Definician. Es una enfermedad que afecta los tejidos duros del
diente y se manifiesta por la degradacion focal de éstos. Las lesiones
cariosas resultan de la disolucion mineral de los tejidos dentales por
los productos finales del metabolismo acido de bacterias acidogénicas
y proteoliticas capaces de fermentar a carboehidratos, en especial
azucares. (6, 23, 27, 29)

Etiologia. Es una enfermedad producida por el intercambio de diversos
factores, los cuales se pueden dividir en dos grupos.

1. Factores esenciales.

i) Dientes naturales con superficies susceptibles expuestas
al medio bucal.

B) Flora bacteriana adherente a la superficie dental.

€) Dieta. Alimentos ingeridos por la boca.

D) Tiempo.

2. Factores modificadores,
A) Enfermedades sistémicas.
B} Saliva.
C) Flaer, etc, (23).

17




TEORIA SOBRE LA ETIOLOGIA DE LAS CARBIES

1. TEORIA RCIDOGENICA

En la actualidad es la teoria que mejor explica la etiologia de la
caries. Fue propuesto por Miller, en 1888. Determind que en el
procese intervenia un microorganismo oral capaz de producir acido y
proteina digestiva. A partir de examenes microscopicos de varios
miles de cortes, Miller llegé a la conciusion de que la caries de
esmalte es producida por un grupo de organismos predominantemente
filamentosos. La destruccion del cuerpo del esmalte y la dentina, fue
inicialmente una desmineralizacion. Lo confirmé mediante el analisis
clinico de dientes con caries. fliguna cantidad de acide fue el Gnico
agente logico de la desmineralizacién y el unico origen concebible de
dicho acido en la boca fue la fermentacién microbiana de los
carbohidratos de la dieta. (6, 23)

2. TEORIA PROTEOLITICA

Describe la caries como un proceso proteoclitico que incluye la
desporalizacion y licuefaccion del esmalte (su matriz organica). Por
tanto sales erganicas menos solubles podrian liberarse de su enlace
inorganico lo que ayudaria a su propia disolucién provocada por
bacterias acidogénicas gue luego penetrarian a través de estas
vias.(8, 23)
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3. TEORIA PROTEOLISIS-QUELACION

Considera que la caries es una destruccion bacteriana de los
dientes en la que el primer ataque se dirige principalmente a los
componentes organicos del esmaite. Los productos de descomposician
de esta materia organica tiene propiedades quelantes y porlo tanto,

disuelve los minerales del esmalte.(23)
MEDIOS 0 METODOS PABRAR PREVENIR LA CARIES

La caries dental es una enfermedad muy compleja que se
manifiesta en funcion de la accion simultanea de tres factores
principales. Microflora, huésped, y sustrato (dieta), por lo que existen
pocas o ningunas probabilidades, de gque haya un medio capaz de
prevenirla y controlaria. En consecuencia, las estrategias que con
mayor frecuencia se emplean en la actualidad para reducir o eliminar
la caries dental son.

1. Combatir el agente microbiano { por ejemplo programas de
higiene bucal personal, eliminacion o control de placal.

2. Rumentar la resistencia de los dientes f{uso de fluor
sistematico o topico el uso de selladores de fosas y fisuras).

3. Maodificar ia dieta (restriccion del consumo de sacarosa en
los alimentos y bebidas, uso de decolorantes no cariogénicos
y aditivos de fosfato} (12)
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HIGIENE BUCHL

El método mas difundido y socialmente aceptado para la
higiene bucal sobre todo en el mundo occidental es el cepillado
dental.(16)

Existe variedad de técnicas de tipos de cepillado y pastas
dentales, muchas de las cuales cuentan con una forma de fluoruro

como medidas terapeuticas.

El punto mas importante acerca del cepillade de los dientes,
independientemente de la técnica utilizada, tipo de cepillado o pasta
dental, consiste en la suficiente y real eliminacion de la placa
bacteriana o erosionar los tejidos dures.(12, 16)

El uso de seda dental para los espacios interpragimales y no
accesibles al cepilio complementa 1a eficiente limpieza mecanica de la
dentadura. fAisi mismo, el uso de sustancias reveladoras de placa
bacteriana facilita y evidencia Ia remocion de ésta.

MODIFICADORES DE LA DIETA

El control dietético de la caries depende en primer término y
ante todo de 1a voluntad y tenacidad de cada paciente.

La limitacion voluntaria en el consumo de sacarosa pueden
ser convenientemente en algunos pacientes y ciertamente reducir la
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caries, tal como se observa en el caso de personas con intolerancia a
la fructuosa, fllgunos pacientes pueden encontrar motivacion para
practicar un control dietético apropiado, pero no es una caracteristica
generalizada a todos los pacientes.(23)

STREPTDCOCCUS MUTANS ¥ LACTOBRCILLUS RCIDOPHILLUS
Streptococcus.

Células esféricas y ovoides, rara vez alargadas en
bastoncillos: se presentan apareados o encadenados cortas o largas
nunca en paquetes. fl veces los cultivos produce una coloracion rojiza
de herrumbre por picadura en figar, se desarrolian pocos en medios
artificiales. Las colonias en agar son pequeiias y transliacidas las
superficies, pueden ser veladas, converas o mucoides. En su mayoria
son anaerobias facultativas, con escasa vegetacion superficial en
cultives por picaduras, unos pocos son anaercbios estrictos y algunos
de ellgs atacan las proteinas para producir gases y males olores. Se
encuentran regularmente en fa boca y el intestino de hombres.(5, 17,
28, 32, 33)

El Estreptococo mide 8.5 a 1 micra de diametro, los
Streptococcus de las infecciones humanas son grampositivos.

Para el aislamiento primario, los medios deben contener
sangre total, suero sanguineo, transudado tales como liquidos de

ascitis o pleurales.
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La adicion de glucosa a la concentracion de 8.5% aumenta la
velocidad de desarrollo del organismo, pero ocasiona un cambio en Ia

facuitad de éste para lisar los globulos rojos.

Los Streptococus suelen desarrollarse a un ph entre 7.4 y 7.6.
aunque el desarrollo ocurre entre 15C y 40C, la temperatura optima
de cultivo para la mayor parte de los estreptococos es de 37.5C.(32)

En placas de agar-sangre a 37C suelen hacerse visibles, en 18
y 24 horas, pequefias colonias delicadas, grisaceas Yy opalescentes,
con bordes lisos 0o muy ligeramente rugosos y sobre la superficie del
medio tiene aspecto de pequeiias gotitas de liquido.

En caldo alcalino a 37C los Streptococcus se desarrolian
rapidamente formando cadenas largas que se enredan y se
sedimentan como escamas. 5i se afiade dexrtrosa al caldo, el desarrollo
del cultive es mas rapido al principio perc la formacion del acido
lactico inhibe el desarrollo ulterior y los organismos pueden morir al
menos que se traspasen pronto.(32)

STREPTOCOCCUS MUTANS

Pertenecen a la categoria de Streptococcus viridans, que sen
los miembros mas importantes de la flora normal de la cavidad oral.
El Streptococcus mutans sintetiza polisacaridos de molécula
grandes (por ejemplo desxtranos), y desempeiian un papel importante
en la formacian de la caries dental.(3, 5, 6, 17, 24, 27, 29)
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Ha sido aislado en poblaciones de diversos origenes étnicos y
sociveconomicos. Se encuentran en grandes cantidades en placa
aislada de poblaciones con caries activas y, mas frecuente, en placa
con lesiones cariosas rampante, que en placa de superficies dentales
sanas. Se le considera como el principal agente etiologico en la caries

dental humana.

Los Streptococcus tienen la capacidad de metabolizar la
sacarosa dietética y de sintetizar glucosa mediante una giucosil
transferasa extracelular y superficial de la célula. Se considera que
esta enzima tiene importancia esencial en establecimiento de
Streptococcus mutans en la placa dental. Parece que esto ocurre por
medio del glucano que se localiza en la superficie celular del
Streptococcus mutans y que actua como el lugar primario de union
para la enzima, la cual, después, evoca una sintesis de glucane a
partir de la sacarosa exogena con la subsecuente adherencia a Ia

superficie del esmalte.(23, 27)

En los cultivos de agar mitis-salivarius, estos organismos son
facilmente diferenciados por sus colonias altas, convexas Yy mucoides
ligeramente azules, de 0.5 a 1. mm. de diametro, las cuales tienen
margenes ondulados Yy una estructura interna reminiscente

caracteristica finamente granular de vidrio escarchado.(6)

También se han identificado variantes lisas de Streptococcus
mutans. Como concomitante de 1a sintesis de dextrano, a partir de
sacarosa, puede colectarse un exudado acuoso en la parte superior
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de estas colonias, en ocasiones o suficientemente abundantes como
para que se unan y formen un charco al lade de la colonia. Estos
streptococcus crecen en medio que contenga cloruro de sodio al 4%
aunque no al 6.5% la mayoria no produce amonio a partir de arginia;
ne hidrolizan el almidén, aunque fermenten la insulina, rafinosa,
manito y sorbitol. En caldos Yy sacarosa se produce dextrano

precipitable por un volumen de etanol. (6)

La proporcion de Streptococcus mutans en los dientes
humanos se ha reportado en correfacion con el grado de actividad de
la caries y los organismos pueden aislarse de lesiones de caries en los

humanos. {6, 23)
RELACION DE STREPTOCOCCUS ¥ CRARIES

Miller (1898) encontro Streptococcus en la cavidad oral. R
partir del afio 1908, los Streptococcus han recibido una atencion
considerable como agentes causales de la caries dental. Sieberth
en1960 aislo los Streptococcus, a partir de dentina cariada. Goadby
1983 encontro con frecuencia Streptococcus en la parcion anterior de
la dentina cariada. Niedergesas 1985, Kligler y Guies 1915 encontraron
que el Streptococcus era el microorganismo predominante de la boca.
Sieberth 1988, Baumgarther 1918, 1913, Nierdergesass 1915 y Herici y
Harttzell 1919, postularon que el Streptococcus era importante en la
caries dental. Esos postuiados se basaron, principalmente, en la
abundancia de Streptococcus aral, su presencia en la caries dentinal
profunda y su consistencia como un agente causal de pulpitis

acompafiando a la caries dentinal profunda sin exposicion de la pulpa.
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se ha calculado que los Streptocaccus son, aprokimadamente,
mil veces mas numerosos que los Lactobacillus de la flora microbiana
oral. Son igualmente abundantes en las cavidades de dientes de nifio
asi como de adultos. Les Streptococcus han sido aislados mas
frecuentemente de ia placa cariosa, transcicional y cariosa sobre el
esmalte que de cualquier otra especie bacteriana.

Los Streptococcus pueden inpvadir la parte delantera de lo que se
considera el frente del avance de ia caries dentinal profunda, tal como
lo indica el hecho de ser el invasor de los dientes cariados. Su ruta de
invasion se localiza a lo largo o entre los tdbulos dentinales.

Otra caracteristica de los Streptococcus orales relacionados
con su cariogenicidad, es su rango de crecimiento y produccion de
acidos. Se ha observado que exceden a los de cualquier organismo
eral, incluyendo a los Lactobacillus, los cuales alcanzan alrededor de
1/2,088 del total de la flora oral. La mayoria de los
Streptococcus orales, incluyendo a Streptococcus mutans, crece
rapidamente y produce acidez terminal ( ph alrededor de 3.4), dentro
de la primeras 24 horas. En contraste con los Lactobacilius que
requieren de 3 a 6 dias para producir un resultado semejante en
crecimiento y acidogenesis (ph 3.6) este campo se basa en las
cantidades relativas de estos microorganismos en la cavidad bucal. (6)

La determinacion del papel de los Streptococcus en ia caries
dental fue aclarado significativamente por una serie de
investigaciones destinadas a establecer el potencial productor de [a
caries de una séla cepa o especie hacteriana.
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Primero, se investigo y se establecio una agente trasmisible en ratas
blancas gnotebioticas y después en hamsters.

La patogenicidad potencial de Streptococus mutans se debe a
sus capacidad para producir moléculas pesadas, glucanos
extracelulares ( dextrano) que se adhiere a la superficie dental,
donde los Streptococcus orales y otros microorganismos carioegénicos
y no cariogénicos colonizan para formar acidos cariogénicos. Los
diferente Streptococcus cariogénicos varian en el tipo de glucano que
producen, en su capacidad para adherirse a la superficie del esmalte y
en su capacidad para producir la caries dental. Por ejemplo,
Streptococus sanguis, produce un glucano inscluble que difiere del
dextrano en su estructura y es mucho menos adherente al esmaite.
Streptococcus sanguis es mucho menos cariogénico que el
Streptococcus mutans. (5)

LACTOBACILLUS

El género Lactobacillus, constituye un componente
importante de la flora humana natural. Son bacilos grampositives no
esporulados, clasificados en la familia Lactobacilacea, generalmente
inamovible, microaerofilos y catalasa negativos. Forman acidos
lacteos como principal producteo de fermentacion de la glucosa. (3, 17)

Habitan en la boca, tracto gastrointestinal y vagina de

mujeres. Darian en su forma desde bastoncillos cortos y rollizos
aislados o dispuestos en cadena o palizada, hasta los bastoncilios
largos y delgados que se presenten aisiados o en cadenas. (3, 6,)
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Tienden a hacerse grampositives en los cultivos mas antiguos.
Algunas especies producen un pigmento anaranjado, rojizo o de color
ladrillo. Tiene necesidades nutritivas compleja. La mayoria de los
Lactobacillus orales crecen mejor o bien requieren un medio reductor
que conienga un agente reductor de la tension superficial, provisto
adecuadamente con carbohidratos y un amplio rango de temperatura
15 a 45C. Son acidarices con un ph optimo de 5.5. a 5.8. (6, 17).

En la superficie agar con un agente reductor de la tension
superficial, las colonias son invariablemente lisas y en forma de
capula. Su textura que semeja cascara de Lactobacillus orales se
multiplica enormemente mediante los medios selectivos de agar
rogosa, el cual inhibe practicamente el crecimiento de todoslos demas
microorganismos orales, debide a sus altos contenidos de acetato y
otras sales, a un depresor de la tension superficial y a su acidez (ph
5.4). Sin embargo, provee nutricion adecuada para los Lactobacillus.
La mayoria de los Lactobacillus no son proteocliticos, no producen
indol, lickan la gelatina, ni reducen el nitrato Yy son catalaza
negativos. La fermentacion de los carbohidratos por los Lactobacillus
es variable con la especie aunque generalmente bastante activa.

En realidad, casi desde la época en gque los Lactobacillus se
descubrieron en la cavidad oral, ha existido la tendencia a clasificar
todos los Lactobacillus orales en la especie. Lactobacillus
acidophilius, aunque para ello no se cuenta con datos que demuestren
la pertinencia.
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Auque lo mas usual que los Lactobaciilus sean patogenos se han hecho
intentos para establecer gue los Lactobacilius sean agentes causales
de la caries dental. Parece que se ha establecido correlaciones entre
el estado de caries activa y 13 cantidad de Lactobacillus en la saliva.
(6,17)

Se han comprobado que en un medie de agar-suero en
condiciones anaerdbicas y en atmosfera de CO estimula el crecimiento

y desarrollio de las cepas de la boca.
LACTOBACILLUS ACIBHOPHILLUS

Fue aislade por primera vez por Moro, en el afio 1908, a partir
de las heces de lactantes. Se encuentran en el intestino de casi todos
los vertebrados mamiferos Yy algunos invertebrados. Su cantidad
aumenta en relacion con el aumento de la ingesta de carbohidratos en
la dieta y pueden predominar cuando se tiene una dieta lactea. Son
bastantes gruesos y de longitud variable. Se disponen aislados en
pares ligeramente flexgionados en la unién Y en cadenas largas. Estas
altimas tienen formas filamentosas, sin embargo las formas de masa
no son raras. Los cultivos jovenes se tiflen uniformemente
grampositives. Los cultivos viejos a menude muestran coloracion
listada o bipolar y pueden decolorarse facilmente.

Las colonias, generaimente pequefias, presentan variedad de
formas; opaca, redonda y lisa aplanada traslucida e irregular con
aspecto de cristal. Poseen reacciones de fermentacién wvariables,
aungue la mayoria producen acido pero no gas. Al partir de 1a glucosa,
lactosa, maltosa y sacarosa coagulan la leche en 48 horas. (6)
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RELARCION DE LOS LACTOBACILLUS CON CARIES

Cuando 0.B. Miller formulé la teoria parasitoquimica de la
caries dental hacia 1800, llego a creer gue cualesquiera de las
bacterias orales acidogénica podrian causar la caries dental si
producian suficiente acido a partir de los carbohidratos de Ia dieta
como para descalcificar el esmalte y la dentina. (5, 6,)

Se formularen algunos principios importantes para guiar a
aquellos que buscaban un agente especifico para la caries.

1. El organismo causante deberia ser la especie mas
acidogénica que se encontrara en la cavidad oral en las

lesiones de caries.

2. El agente causante deberia ser capaz de aumentar la
acidez que produjo en la lesion de la caries.

3. El arganismo causante deberia ser aislado en cultives
puros a partir de todas las etapas de [as lesiones cariosas.

4. Los cultivos puros de los microorganismos deben ser
capaces de producir caries cuando se inoculan en la cavidad
orai o directamente sobre los dientes, ningin otro
microorganismo oral deberia se capaz de hacerlo.

5. El microorganismo causante deberia estar ausente de las
superficies de los dientes que no desarrollen descalcificacian

de caries y de la saliva de ias personas " sin caries”.
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6. Otros microorganismoe gque producen suficientes acidas
como para descalcificar el esmaite y fa dentina no deben
estar presentes en ninguna etapa del desarrollo de Ia
caries. Si estan presentes, debe comprobarse que no pueden

producir una lesion cariosa.

Durante el periodeo entre 19608 y 1922, se realizaron tres
importantes estudios de la flora y, especiaimente, de las relaciones de
sus especies individuales con la caries dental. Los estudios de Goadby
(1938), Kieigler y Gles (1915) , y Howe y Hath (1917) sobre la flora oral
indican su naturaleza, su funcion con productora de acidos,
licueficantes, proteolitica y productora de pigmento. Howe y Hath
fueron los primeras en postular que los Lactobacillus pudieran
intervenir en la fase descalcificante de la caries dental. (5,6)

Se le dié mayor relevancia a la flora acidogénica y a los
Lactobacillus en la caries dental, por los hallazgos de Rodriguez y
Melntosh, James y Lazarus-Barlow publicados en 1922, tstos dos
grupos de investigacion encontraron Lactobacillus en las lesiones
cariosas Yy demostraron su alto potencial de produccion acida y su
capacidad de sobrevivir en los acidos que producen. También producen
iesiones semejantes a la de las caries de los dientes esterilizados
mediante su exposicion a los Lactobacillus en caldos de cultivos.

Numerosas investigaciones en Lactebacilius de la saliva
revelaron los siguientes aspectos. (6)
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1. Los Lactobacillus de ia saliva estuvieron raras veces si es
que alguna, completamente ausentes de la cavidad oral de un
aduito con dientes, aunque pudieran estar presentes en muy
pequeiias cantidades.

2. Los Lactobacillus no pueden implantarse en la boca de
animales o humanos que se encuentran relativamente libres
de ellos, o incluso en bocas con abundantes Lactobacillus.

3. El incremento de los Lactobacillus en las placas y en las
superficies del esmalte precede al desarrollo de las lesiones

cariosas.

4. El incremento de los Lactobacillus de Ia saliva precede a la
aparicion de las lesiones visibles de la caries por 3 @ 6 meses.

5. El incremenio de los Lactobacillus de la saliva cuando
existe un incremento en el nimero y el tamafo de las
lesiones de las caries, se observa, asi, como la disminucion a
medida gque las lesiones se obturan.

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

7. El ingreso de cantidades aptimas de fluoruro disminuye,
tanto a los Lactobacillus de la saliva, como a |a actividad de
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8. £l ingreso de cantidades crecientes de carbohidratos
refinados, incrementa tanto a los Lactobacillus de la saliva
como a Ia actividad de la caries.

9. Los Lactobacillus en crecimiento en un medio propio Yy
localizados mecanicamente sobre la superficie del esmalte
“in situ” son capaces de producir una lesion descalcificada
gue semeja la caries natural.

Los Lactobacillus por, alcanzar el requerimiento de un agente
causante de caries dental humana, ser bastante acidogeénico y
acidarico, esta presente en todas las etapas de las lesiones de la
caries. Estos microorganismos aumentan en cantidad y actividad econ
respuesta a factores dietéticos tales como los carbohidratos
refinados cariogénicos y disminuye en respuesta a factores tales
como la fluoracion que evita la caries dental,

Los Lactobacillus no calificaron como el agente microbiano
exclusivo de la caries dental debido a gque no era esenciaimente
transmisibles por los procedimientos usuales y no parecian ser la
causa de la caries superficiales lisas.

Las investigaciones subsecuentes revelaron que algunos
Lactobacillus (por ejemplo: Lactobacillus acidophillus) podrian
producir caries en animales gnotobidticos, aungue no tan
regularmente y en forma menos extensa que algunas de las otras
especies microbianas orales.
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sus fuertes caracteristicas acidogeénicas y aciddricas los
hacen capaces de producir acidos cariogénicos cuando otros son
incapaces de hacerlos y sobrevivir. Aungue los Lactobacillus per si
solos son capaces de localizar y establecer en una placa dental de una
superficie lisa en animal gnotobiotico, la caries humana se inician
principalmente en fosetas, fisuras y espacios interproximales, donde
la placa bacteriana, en formacion, no es importante para la
localizacion y acumulo de microorganismos cariogénicos. En estas
areas los Lactobacillus se acumulan y son un factor importante en la
caries dental, junto con otros residente microbianos acidogénicos. {6)
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INTRODUCCION R LA MEDICINAR POPULAR

Estas formas de curacion, de cualquier enfermedad, tiene su
origen desde que existe la humanidad. En Guatemala, en particular,
existen muchos datos de la medicina ractificada por los Mayas. Se
han enconirade datos escritos de la infermacion que obtuvieron de
sus experimentos con distintas plantas. Esto lleva a pensar que |a
medicina popular, actuaimente no sdlo ha sido producte de la
necesidad, sino también de la tradicion, del valor cultural heredado

desde los ancestros.

Con el afan de acreditar los usos que se le da a las plantas, a
través de la validez cientifica, 1a Universidad de San Carlos, por medio
del laboratorio de la Facuitad de Odontolocgia y de la elaboraciéon de
varias tesis de pregrado, ha tratado de investigar el efecto
preventivo que las plantas propician en la salud bucal. Ademas, al
leer los informes de los resultados de los estudios realizados por
otros estudiantes de esta facultad, se encontro que los resultados son
muy alentadores. Por ejemplo el romero, que es popularmente
utilizado contra enfermedades bronquiales, se demostro gque también
inhibe efectivamente el crecimiento de microorganismos
cariogenicos. (Carola Garcia, tesis Cirujano Dentista). La corteza de
encino también disminuyo la formacion de placa bacteriana, como lo
demostro el estudio que realizé Donado Rodriguez en su tesis de
pregrado. El Laurel (Litsea glaucescens) ha demostrado, en forma
cientifica, la inhibicion del crecimiento de Candida albicans en boca,
{(Fernandez Cardona, tesis Ingenierc igronomo).
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Estos hallazgos motivaren la investigacion para obtener
datos sobre el efecto inhibitorio que el Laurel (Litsea Glaucescens)
podria tener sobre los microorganismos causantes de [a caries.

LRUREL ( LITSER GLARUCESCENS ) HBK. *15.

SINONIMOS.
Tetranthera glaucescens var, Subsolitaria
Meissn. (1864)
Litsea glaucescens var. Subsolitaria Hemsl.
(1882)
Litsea acuminatissina Lundell. (1940)
Litsea matudai Lundell. (10, 15, 22)

OTROS NOMBRES COMUNES.
Ecapatli (Nahuati); Sufricatla; Zit-Zuch.
(10, 15, 22).

ORIGEN. Centroameérica y Meéxico.( 1, 19, 15, 22, 33)
DiISTRIBUCION GEOGRAFICH.

México, EI Salvador y Honduras. En
Guatemala crece en laderas zarzosas, himedas o secas 9 mas a
menudo en campos abiertos, hosques mistos o de pino y encino, a
alturas aproximadas de 1308-3580 msnm.
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Se encuentra ubicado principalmente en Rlta Uerapaz, Baja
UVerapaz, Zacapa, Chiquimula, Jutiapa, Huehuetenango, Quetzaitenango
y San Marcos. {1, 18, 11, 15, 22, 33)

DESCRIPCION BOTANICA.

Habito. Arbusto o arbol generalmente de 3 a 12
metros de altura.

Hojas. Tamaiio: Pegqueiias de 8 cm. de longitud.
Color. Lustrosas, glaucas o verdes en el enveés.
Forma. Coreaceas, lanceoladas o eliptico
lanceoladas.

fipice. Agudo a largo acuminado.

Base. Aguda o subaguda.

Nervaduras. Peninervadas 0 escasamente
triplinervadas; estrechas Uy conspicuamente
reticulado venosas.

Indumento. Glabras.

Inflorescencia. Axilares, solitarias o fasciculadas,
simples o corimbosas; con 5 a 9 flores por
ramillete.

Flor. Amarilla.

Fruto. Glioboso, Negro de 9mm. de diametro.
(1,7,10, 11, 15, 22, 33)
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CARACTERISTICA ETNOMEDICA DE LR PLANTA.

Caliente.

GRUPO TERAPEUTICO.

Antisépticos y desinfectantes. (1)

PRINCIPALES PROPIEDADES MEDICINALES.
Antiséptica, aromatica, digestiva y emenagoga.
Estudios realizados en Guatemala demuestran que
la maceracion etanolica de las hojas produce una
inhibicion del crecimiento (in vitro} de candida
albicans. (1,10, 14, 22, 33)

RCCION FARMACOLOGICA.
Antiséptico, balsamico, carminative, espasmolitico,
por la esencia; pediculicida y antirreumatdpico
(aceite); digestivo, estimulante del apetito, por el
principio amargo. (1)

INDICACIONES.
Anorexia, digestiones lentas, espasmos
gastrointestinales, meteorismo, bronquitis cronicas,
halitosis. En uso externo: reumatismo, estomatitis,
faringitis, sinusitis, pediculosis. (1,18, 11)
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USOS MEDICINALES REPORTADOS

a) Sindrome diarreico agudo.
Para asientos por frio; manifestado por fuertes
“Asientos acuosos, vomitos y calentura”, (deposiciones liquidas, a
veces fiebre no cuantificada, vomitos); para lo cual se preparan 10
hojas de Laurel {(Litsea glaucescens) en 1 litro de agua, se ingiere un
vaso cada 2 o 3 horas hasta la remisian de sintomas.

b} fArtralgias etiologia desconocida.

Para reumatismo, manifestado por: “Dolor de huesaos,
dolor de articulaciones”; (dolor localizado, artralgias) para lo cual se
prepara en cocimiento 28 a 25 hojas de Laurel (Litsea glaucescens) en
3 litros de agua. Se realiza un baiio local diario por la tarde durante 3
dias. Contraindicaciones: Luego de los bafios la persona debe
acostarse y cubrirse bien.

c) Desinfeccian de heridas.
Uiceras y granos propensos a infectarse. Para estos
casos se hierven 5 hojas de Laurel (Litsea glaucescens) durante 5
minutos en 1/2 litro de agua, se deja entibiar y se aplican con paiios
en las heridas y también se lavan las heridas con dicha preparacion.

d) Leucorreavaginal.
Manifestado por “Flujo blanco que sale por la vagina
con mal olor y causa picazdn”. Se preparan lavados vaginales durante
aproximadamente 5 dias o hasta que remita la enfermedad. Se hierve
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por 5 minutos 20 hojas de Laure! (Litsea glaucescens) en 1 litro de
agua, se entibia, se cuela y se aplican los lavados.

e) Halitosis.
“Desinfecta la boca y quita el mal olor”. Cuando hay
ardory mai olor en Jla boca o bien en la garganta. Se hacen
gargarismos Yy enjuagues de la decoccion de 5 hojas de Laurel (Litsea

glaucescens) en 1/2 litro de agua.

f) Tasferina.

Manifestada por fiebres muy elevadas, diarreas
profusas y acuosas y deshidratacion. Se preparan de 20 a 25 hojas de
Laurel (Litsea glaucescens) en 1 litro o mas si es necesario Yy se
ingieren de 6 a 8 vasos al dia, hasta que Ia fiebre ceda y el paciente
esté fortalecido.

g) Digestion Lenta.

Cuando Ia digestion es lenta y dificil, principalmente
cuando el estomago se llena de aire y gases, favoreciendo su
expulsion y por consiguiente aliviando el dolor, Se apagan 3 hojas de
Laurel (Litsea glaucescens) en 1/2 litro de agua hirviends, se cuela y
se toma una taza 15 min. antes de cada comida.

h) Disminorrea.

Menstruacion dolorosa e irregular. Se alivia con la
decoccion de 5 hojas de Laurel (Litsea glaucescens) en agua hirviendo.
Se toman de 3 a 4 tazas diarias durante 3 dias antes de que se espera
el periodo menstrual.
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FORMAS GALENICAS / POSOLOGIA

*JSO INTERNO. infusion de 3 6 4 hojas de Laurel por taza.
Infundir 18 minutos. Tomar de 2 a 3 tazas al dia, antes 0 después de
cada comida, dependiendo el caso.

*USO ERTERNO. decoccian de 5 hojas por taza, hervir 3
min. Emplear en forma de colutorios, gargarismos 6 compresas.

Ricoholato de Fioravanti 6 en pomadas como.
antirreumatico topico o parasiticida. (1)

COMPOSICION QUIMICA

El analisis proximal de 188 gr. de hojas frescas indica que
contiene: 329 calorias, 8 gr. de agua, 13.7 gr. de proteinas, 7 gr. de
grasa, 66.4 de carbohidratos totales, 23.7 gr. de fibra, 4.9 gr. de
ceniza, 883 mg. de calcio, 114 mg. de fasforo, 15 mg. de hierro, 8380
mg. de cardtenos, 0.1 mg. de tiamina, 0.65 mg. de riboflavina y 2.5 gr.
de Niacina.(18)

En las hojas se encuentra una esencia constituida por varios
Terpenos, como. Cineol y Eugenol, varios acidos organicos por
ejemplo: acético, isobutirico y valierianico, En el fruto se encuentran
otros acidos comao el Oleico y el Linoleico.{1, 7, 11}

RECOLECCION ¥ CULTIVOD
Es un arbol silvestre que crece en varias regiones del pais,

suele cultivarse por sus heojas y madera. Las hojas se pueden
recolectar
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durante la floracidn y la semilla cuando esta seco el frute. (1, 18, 11,
14, 22).
PLANTAS CON LAS QUE SE PUEDE COMBINAR {(11)
Como fAntiséptico. eucalipteo, romero y tomillo.
Comao Digestive. hierbabuena, hinojo y pericon.
Como Emenagogo. borraja, manzanillo y ruda.
EFECTOS INDESERBLES
No se le conoce ninguno hasta el momento.

OTROS USDS NO MEDICINALES

Como condimento en diferentes clases de comida y cemo
ornamento en algunas fiestas populares.
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METODOLOGIR

PREPARACION DEL EHTRACTO

Para este estudio se utilizaren las hojas del arhol de Laurel
(Litsea glaucescens), adquiridas en Guatemala en el municipio de

Huitan, Quetzaltenango.

Las hojas del arbol fueron clasificadas en el herbario de la
Facuitad de Aigronomia de la Universidad san Carlos de Guatemala,
(AGURT). Este estudio confirmo que pertenecian a la especie que se
deseaba utilizar. Posteriormente, se desecaron las hojas de
la planta en un horno de calor seco; luego, éstas fueron trituradas
hasta llevarlas a una apariencia puluerizada.

Se emplearon 3 infusiones del extracto del Laurel(Litsea
glaucescens) 20, 10, 5% p/v, para lo cual se utilizaron 28, 19, 5 gr. de
[as hojas frescas.

- Para realizar la infusion madre, que es la de 28% de
concentracion de Laurel (Litsea glauscences), se pesaron 20 gramos
de Laurel (Litsea glaucescens) en la balanza. Estos 20 gramos se
depositaron en un beaker con 188 ml. de agua destilada. Se dejo
reposar 5 min. para que las hojas de Laure! (Litsea glaucescens) se
hidratasen y luego se llevé a ebullicion a una temperatura de 188°C.
se debié mover constantemente con un rodo de vidrio hasta que se
inicid la ebullicion.
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A partir de éste momento se deben contar 15 min. mas de ebullicion.
Periodicamente debe controlarse que el polumen de agua se mantenga
en 180 mi. Cada vez que se midié y el volumen de agua habia
disminuido repuso midiendo el agua destilada que se le agrega, con
una probeta. Esta primera infusion fue depositada en una probeta con
un embudo de papel filtro, esto con objeto de que no pasen particulas

mayores a la infusian.

Para obtener las infusiones de 18 y 5% de concentracion se
realizo {a siguiente fdrmula:
Ct U1 =C2D2

Con ésta se obtiene la infusiéon de Laurel (Litsea glaucescens)
al 18%.

Para obtener la infusion de Laurel (Litsea glaucescens) al 5%,
se aplico Ia siguiente férmula:
€202 = C3V3

Cada una de ellas se almacend en frascos de color ambar,
debidamente rotulados. tmediatamente se esterilizaron en autoclave
durante 15 min. a 121°C. a 15 Ibs. de presion.

PROCEDIMIENTO

Las muestras de los microorganismos, se tomaron, del
cepario del Laboratorio de la Facultad de O0Odontologia. Las
Streptococcus mutans y Lactobaciilus acidophillus, se encuentran en
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un medio liquido Stock (almacenados en un medio latente) en
refrigeracion y fueron trasladados a un medio de reactivacion
adecuado para cada uno. Para reactivar las cepas, se le traslado, a
cada microorganismg, a un caldo adecuado de cultivo.

PREPARACION DE LOS MEDIOS LIQUIDOS

El medio liquido para Streptococcus mutans es Todd Hewitt y
se debera preparar de la siguiente forma:
30 gramos.(T.H.) - 1880 ml.
H gramos (T.H.) - n mi

Se debid pesar el resultado (H) en la balanza, después de esto
se mezclara con la cantidad (n) de agua tridestilada. Esta solucion se
llevé a ebullicion a 1068°C. y después esterilizé en autoclave durante
15 min. a 121°C,, y 15 Ibs. de presion.

Para realizar el medio ideal para Lactobacillus acidophiilus
C.N.R. (Caldo Nutritivoe Reformulada) se utilizaron los siguientes
componentes:
Glucosa
Extracto de levaduras
Caldo nutritive

Cada uno debio ser calculado para la cantidad deseada de
ml. de C.N.R. Luego de obtener esos datos, de acuerdo con las
formulas contenidas en los frascos. Estos se pesaron y mezclaron en

un erien mayer que fue ilevado a ebulliciéon a
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180°C. Después deben ser dispensados los liquidos en frascos con
rosca que seran almacenados en refrigeracion.

Al obtener los medios de cultivo liquidos se procede a fa
inoculacion de los microorganismos Streptococcus mutans y
Lactobacillus acidophillus en los mismos. Para esto se trabajo bajo la
campana. Se introdujo una pipeta Pasteur en el frasco que contenia el
microorganismo en estado latente y luego se inocuiaron en los

medios liquidos respectivos.

medio
liquido solido
microorganismos
Streptococcus
mutans Todd Hewitt Mitis salivarius
Lactobacillus Caldo nutritive | Agar rogosa
acidophillus reformulado

En cada uno de los frascos se virtieron 180 ml, de cada uno
de los caldos de cultive, se le dispensaron dos gotas de los
microorganismaes, para obtener una concentracion de 1:180. Después
fueron almacenados en la incubadora a 37°C. en microaerofilia, de
donde fueron sacados Streptococcus mutans a las 24 horas y
Lactobacillus acidophilus a las 48 horas, y fueron colocados dentro de
la campana durante 24 horas mas.
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PREPARACION DE LOS MEDIOS SGLIDOS

Mitis Salivarius: se debe calcular de acuerdo con la cantidad
de cajas de Petri necesarias para el experimento. Se calcula mas o
menos 5 ml. por cada caja de Petri. La farmula es la siguiente:
90 gramos. (Agar Mitis Salivarius} - 1888 ml.
X gramos. (Agar Mitis Salivarius) - n ml.

La cantidad (X) de gramos obtenida se peso en la balanza y
se mezcld con la cantidad (n)} ml. de agua tridestilada. Esta solucion
se llevo a ebullicion a 108°C. Después de esto se esterilizo en
autociave durante 15 min. a 121°C. a 15 Ibs. de presion. Después de
esto se esperod a que estubiera a temperatura ambiente y dentro de la
campana se dispensaron en las cajas de Petri; se esperod
aprogimadamente 5 min. a que se enfriara y tomara aspecto geloso,
el color del agar mitis es azul. Se procedid luego a sellar las cajas de
Petri con, cinta adhesiva alrededor, con el objeto de evitar que el
medio se deshidratara. Luego, se guardaron las cajas en la
refrigeradora.

Agar Rogosa
Para realizar el medio sdlido ideal para Lactobacillus
acidophillus, se utilizo un medio preparado con el mismo nombre el

cual incluye su formula de preparacion:

7.5 gramos - 1886 mi.

# gramos - n ml
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Luego de haber calculado la cantidad en ml. (n) necesaria, se
procedio a calcular (8], que fue el nimero de gramos necesarios de
Agar Rogosa para la preparacion del medio. Esta cantidad se pesd en
la balanza y después se mezcldé con la cantidad (N} de ml. de agua
tridestilada. La solucion se llepd a ebullicion a 188°C. con el objeto
de homogenizar la mezcla, a a diferencia de los anteriores medios no
se esterilizo, transcurridos 2 minutos desde el inicio de 1a ebullicion,
se le agrego acido aceético el cual se calculd con I3 siguiente formula:

1.32ml. - 1600 mi.
* ml - 50 ml

La cantidad (H) debié ser medida exactamente con la pipeta,
ya que de no ser de este modo el medio podria acidificarse, y los
microorganismes no crecerian. Se espera aprozimadamente 5 min.
mas para que el medio se ponga a temperatura ambiente luego se
procedid a dispensario en las cajas de Petri; este procedimiento se
hizo dentro de la campana, al igual que el sellado de las mismas con
cinta adhesiva alrededor y luego se procedié a almacenarlas en el
refrigerador.

PROCEDBIMIENTO DEL ERPERIMENTO

Es necesario hacerlo dentro de la campana, asi que devio
tenerse a mano los siguientes materiales: mechero, beakers con agua,
frascos con rosca, viales, pipetas de 18ml. y de 1ml. bulbos de succién,
micropipetas Pasteur, los medios sdlidos y los microorganismos
Streptococcus mutans y Lactobacitlus acidophillus que se encuentran

en medio liquido ideal para su crecimiento.
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PREPARACION DEL MEDIO CONTROL.

l1ero. Para poder realizar un conteo de las UFC's en el estereoscopio
fue necesario preparar una dilucion de los microorganismos hasta
1:1008. Se realizo de la siguiente forma:

A. Dilucion 1:188. En un frasco con rosca se depositaron 9.9ml. de
agua tridestilada estéril medida con una pipeta de 10mi. A
continuacion se extrajeron con una micropipeta los microorganismos
Streptococcus mutans y Lactobacillus acidophillus de los medios
liquidos que se encuentran a una concentracion de 1:100 y se pusieron
dos gotas de éste en el frasco que contenia 9.9 ml. de agua
tridestilada estéril, luego se agito.

B. Dilucion 1:1880 Se tomd un vial al cual se le agrego 8.9 ml. de agua
tridestilada esteéril medida con la pipeta de 1mk y con una micropipeta
Pasteur se tomo una muestra del frasco que contenia la dilucién de
1:180 ml. Se agregaron dos gotas (8.58 microlitres) al vial de 9.9ml.
de agua tridestilada y, de éste, se obtuve ia dilucion 1:1088ml. y se
agito.

2do. Siembra en los medios solidos. Se tomé una muestra con
micropipeta, la cual se depositd en las cajas de Petri y se distribuyo
en el area de 1a misma, con un rolo de vidrio. De este modo se realizé
la siembra de los microorganismos Streptococcus mutans y
Lactobacillus acidophilius en el medio control.
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3ro. Se hicieron diluciones hasta 1:1888 con las infusiones de Laurel
(Litsea glaucescens) a 5, 18 y 28%. En tres frascos con rosca
rotulados. Se deposité 9.9ml. de las infusiones, respectivamente, y
se les agrego dos gotas (8.58 microlitros) del cultivo madre de los
microorganismos. De este modo se obtuvo la dilucion 1:188.
Seguidamente, en tres viales se depositaron 8.9ml. de las infusiones
respectivas y, a las mismas, se les agregaron dos gotas (8.58
microlitros) que fueron tomados de las infusiones 1:1008, para
obtener, de éste modo, las diluciones 1:1008.

4to. Siembra del experimento en los medios solides respectivos.
(Rgar Mitis para Streptococcus mutans y RAgar Rogosa para
Lactobacillus acidophillus). Luego de agitar cada una de las diluciones
se procedio a tomar una muestra con una micropipeta y depositaria en
dos cajas de Petri. Seguidamente, se distribuyeron por toda la
superficie de la caja con un rolo de vidrio.

Cada caja debe estar debidamente rotulada, por ejemplo:
Laurei 28% S.m, esto significa que contiene la siembra de
Streptococcus mutans diluido en Laurel (Litsea glaucescens) al 20% de
concentracion. De este modo se procede con todas las diluciones. Se
sembro cada una de las concentraciones en dos cajas para obtener un
doble conteo y comparar el crecimiento de ambos cultivos. De Ia suma
de los dos se obtuvo una media que representd el crecimiento de
UFC’s obtenido.
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5to. Incubacion de las siembras. Las siembras que contienen
Streptococcus mutans, fueron colocadas en la incubadora a 37°C. en
microaerofilia durante 48 horas. Luego se lleparon a la campana por
24 horas. Después de este periodo de tiempo se puede proceder al

conteo.

Para Lactobacillus acidophillus, seclamente fue necesario que
permaneciera en la incubadora durante 24 horas sin microaerofilia.
Inmediatamente se puede proceder al conteo de UFC’s.

6to. Conteo de UFC’'s. Para esto se colocan en el estereoscopio cada
una de [as cajas, y se realiza el conteo de acuerdo con jos cuadros
que el estereoscopio posee. Luego se sumaron Y, de este modo, se
cbtuvo el conteo total de una caja. Después se conto ia otra caja
que contenia la misma concentracion, y se sumaron los resuitados. El
nimero total obtenido se dividio entre dos para obtener Ia media que
fue comparada con el nimero de UFC’'s obtenida en el medio control.

Concentracién de

la infusién RESULTRBOS

de Laurel
28% A + B/2= H
18% A+ B/2= H
5% A + B/Z2= ¥
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Control: AR+B

Se esperaban obtener los siguientes resultados:

No. de UFC’s = 280% < 180% < 3%

al




PRESENTACION DE RESULTADOS

Los resultados son presentados en cuadros y graficas para
facilitar la interpretacion.

El estudio se realizo con un dobie control de los experimentos

para aumentar su confiabilidad.

A continuacién se presentan los resultados cobtenidos del
estudio A del recuento de UFC’'s de Streptococcus mutans; donde la
siembra control fue de 1298 UFC’s y al aplicarle la infusidon de Laurel al
5% fue de 1185, al 18% 1556 y al 20% 1584,7%. (cuadro 1 y graficas 1
y 2).

En el estudio B de Streptococcus mutans, la siembra control
fue de 1584 UFCs, con la infusion de Laurel al 5% 1236, al 180% 1563 y
al 20% 1545; con estos datos se determind que los porcentajes de
inhibicion fueron solamente con Ia concentracion al 5%, estos se
presentan en el (cuadro 2 y graficas 3 y 4).

Los dates obtenidos para el estudio con Lactobacillus
acidophillus fueron los siguientes: para el estudio A gue se realizd con
Lactobacillus acidophillus la siembra control presenté un crecimiento
de 178 UFCs, y al poner los microorganismos en contacto con la
infusion de Laurel al 5% crecieron 221 UFCs , al 18% fueron 168 UFCs Y
al 28% de concentracion 162 UFCs. Estos resultados se demuestran en
el (cuadro 3 y graficas 6 y 7).
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CURDRO 1
ESTUDIOA

RECUENTO DE UNIDARDES FORMRDORAS DE COLONIARS PARA
Streptococcus mutans, CON LAS INFUSIONES DE

LAUREL (Litsea glaucescens),
AL 5%, 18%, 28% BE CONCENTRACION.

No. de UFCs que
crecieron
Siembra control 1298
Concentracidn de fa infusion
de Laurel (Litsea glaucescens)
5% 1185
18% 1556
20% 1504
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GRAFICA 1

RECUENTO DE UNIDADES FGRMADORAS DE COLONIAS

PARA Streptocuccus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LRUREL (Litsea glaucescens)
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GRAFICA 2

PORCENTAJE DE UNIDRDES FORMADORAS DE COLONIAS

PARA Streptocuccus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)

AL 5%, 18% y 28% DE CONCENTRACION

ESTUDIO R

115.87

119,87

al 5% al 10% al 15%

Concentracién de la Infusidn

Control

* SE TOMA €OMO EL 180%
EL TOTAL DE LAS UFC’s DE LA SIEMBRA CONTROL
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CUADRO 2
ESTUBIO B

RECUENTO DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
DE Streptoccus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LRUREL {Litsea glaucescens)
AL 5%, 18%, 20% DE CONCENTRACION

No. de UFCs que crecieron
Siembra control - 1584
Concentracidn de ia
Infusién de Laurel
5% 1236
18% 1563
20% 1545
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GRAFICA 3

RECUENTO DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS

PRRA Streptocuccus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)

AL 5%, 18% y 20% DE CONCENTRACION

ESTUDIO B
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GRAFICR 4

PORCENTAJE DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARA Streptocuccus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LAUBEL (Litsea glaucescens)
AL 5%, 10% y 28% DE CONCENTRACION
ESTUDIO B
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En el estudio B para Lactobacillus acidophillus, el recuento
cbtenido en la siembra control fue de 187 UFCs, al contacto de las
cepas con la infusién de Laurel, al 5% fue de 285 UFCs, al 18% 150
UFCs, y al 20% 172 UFCs; estos mismos datos nos demuestran los
porcentajes de inhibicion gque fueron los siguientes, al 5% no hubo
inhibicion, pues hubo un crecimiento de 9.62% sobre el 188% de la
siembra control, al 18% de concentracion de la infusion se obtuvo la
inhbicion mas alta de 88.22%, lo que significa un 19,78% por debajo
del crecimiento de la siembra control; y a una concentracion del 20%
hubo una inhibicion de 8,02% debajo del de la siembra control, estos
datos se presentan en el (cuadre 4 y graficas 8 y 9).

Rl realizar el promedio de los estudios A y B para
Streptococccus mutans se determing que la siembra control tiene un
premedioc de 148 UFCs, y a al contacto con las distintas
concentraciones de la infusion los siguientes datos al 5% , 1211 UFCs,
al 18% 1560 UFCs, 28% 1525 UFCs; estos datos nos demuestran que no
hubo inhibicion al 18% y 280% de concentracion de la infusion sine que
un sobrecrecimiento de 8.85% y 11.34% respectivamente scbre el
188% que es la siembra control, en tanto que al 5% de concentracion
de la infusion se observd una baja en el crecimiento de UFCs de
86.43% 0 un13.57% por debajo del 1880% de la siembra control, estos
resultados obtenidos se observan en el (cuadro #5 y graficas 10y 11).
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CURDRO 3
ESTUDIO R

RECUENTO DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARRA Lactobacillus aciduphillus CON LAS INFUSIONES

DE LAUREL (Litsea glaucescens),
AL 5%, 18%, 20% DE CONCENTRACION

No. de UFCs que
crecieron
Siembra control 170
Concentracion de la infusion

de Laurel (Litsea glaucescens)

5% 221

18% 160

20% 162
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GRAFICA 5

RECUENTO DE UNIDRDES FORMADOGRAS DE COLONIAS

PARA Lactobacillus acidophillus
CON LAS INFUSIONES DE LRUREL (Litsea glaucescens)

AL 5%, 10% Yy 28% DE CONCENTRACION

ESTUDIO A

221

250"

al 10% at 20%

al 5%

Concentracién de la infusibr

Contral
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95.3

al 20%

94,12
al 10%

Concentracién de la infusion

ESTUDIO R
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GRAFICA 6

al 5%

* SE TOMA COMO EL 188%
EL TOTAL DE LAS UFC’s DE LA SIEMBRA CONTROL

PARA Lactobacillus acidophilus
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)

AL 5%, 18% y 20% DE CONCENTRACION
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CUADRO 4
ESTUDIO B

RECUENTO DE UNIDRDES FORMARDORAS DE COLONIAS
PARA Lactobacillus aciduphiilus CON LAS INFUSIONES

DE LAUREL (Litsea glaucescens),
AL 5%, 10%, 20% DE CONCENTRACION

No. de UFCs que
crecieron
Siembra control 187
Concentracion de Ia infusion
de Laurel (Litsea glaucescens)
5% 285
18% 150
28% 172
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GRAFICA 7

RECUENTO DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARA Lactobacillus acidophilius
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)
AL 5%, 10% Yy 20% DE CONCENTRACION

ESTUDIO B
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Control al 5%
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GRAFICA 8

PORCENTAJE DE UNIDRDES FORMARDORAS DE COLONIAS

PRRA Lactobacillus acidophilus
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)

ESTUDIO B

AL 5%, 18% Y 20% DE CONCENTRACION
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CUADRO 5
PROMEDIO A y B

PROMEDIC DE RECUENTO DE UNIDBDES FORMRDORAS DE COLONIRS DE
Streptoccus mutans CON LAS INFUSIONES BE LRUREL
(Litsea glaucescens),

AL 5%, 18%, 28% DE CONCENTRACION

No. de UFCs que
crecieron
Siembra control 1481
Concentracion de ia infusion
de Laurel (Litsea glaucescens)
5% 1211
18% 15680
20% 1525
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' GRAFICA 9

COMPARACION DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARA Streptococcus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL {Litsea glaucescens)
AL 5%, 10% y 20% DE CONCENTRACION
ESTUBIOR Y B
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GRAFICA 10

PROMEDIO DE UNIDRDES FORMADORAS DE COLONIAS

PARA Streptococcus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)

AL 5%, 18% y 28% DE CONCENTRACION

ESTUDIO Ay B
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GRAFICA 11

PORCENTAJE DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARA Streptococcus mutans
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)
AL 5%, 10% y 28% DE CONCENTRACION
ESTUDIOAYB
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El promedio para de los estudios A y B para Lactobacillus
acidophillus fueron los siguientes: en la siembra control se obtuvo un
crecimiento de 179 UFCs, al 5% 213 UFCs, al 18% 155 UFCs y at 20% 167
UFCs, las porcentajes fueron los siguientes: al 5%,118.9% un
crecimiento de UFCs de 18.99 % sobre la siembra control; al 10% un
86.6% osea 13.48% debajo del 108%, y al 286% un crecimiento de
93.3% o0 un descenso de crecimiento de 6.7% , estos datos se
presentan en el (cuadro 6 y graficas 12 y 13).
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CUADRO 6

PROMEDIO DE RECUENTO DE UNIDRDES FORMRDORAS DE COLONIAS DE
Lactebacillus acidophillus CON LAS INFUSIONES DE LAUREL
(Litsea glaucescens) DE LOS ESTUDIOSA Y B
AL 5%, 10%, 20% DE CONCENTRACION

No. de UFCs que
crecieron
Siembra control 179
Concentracion de Ia infusion
de Laurel {Litsea glaucescens)
5% 213
18% 195
20% 167
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’ GRAFICA 12

COMPARBACION DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARA Lactobacillus acidophillus
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)
AL 5%, 18% Yy 208% DE CONCENTRACION
ESTUDIOR YB

230

221

200

150

‘s

) Estudio A
8 Estudio B

100

50

Controf al 5% al 10% al 20%
Concentracion de las infusion
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GRAFICA 13

PROMEDI0O DE UNIDADES FORMADORAS DE COLONIAS
PARA Lactobacillus acidophiltus
CON LRS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)
AL 5%, 180% y 20% DE CONCENTRACION
ESTUDIOAY B

Promedio de UFC's
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Control al 5% al 10% al 15%

Concentracién de la Infusion
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GRAFICA 14

PORCENTRJE DE UNIDARDES FORMADORAS DE COLONIRS

PARA Lactobacillus acidophilus
CON LAS INFUSIONES DE LAUREL (Litsea glaucescens)

AL 5%, 18% Yy 206% DE CONCENTRRCION

ESTUDIOA yB

118.99
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* SE TOMA COMD EL 180%
EL TOTAL DE LAS UFC’s DE LA SIEMBRA CONTROL
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DISCUSION DE RESULTADOS

Para este estudio se us0 ia planta denominada Laurel (Litsea
glaucescens), ya que se le atribuyen multiples efectos medicinales.
Entre ellos: despertar el apetito, acelerar la digestion, efectos
antiespasmadicos, expectorante, antiséptico, evita la halitosis, y
otros muchos. En la literatura consultada no se encontrd ningdn dato
relacionado con la inhibicion de microorganismos periodontopaticos o
cariogenicos. Solamente se encontrd un dato relacionado con la
inhibicion del crecimiento de la Candida albicans. (15)

Los resultados obtenidos en el estudio comprobaron que el
Laurel (Litsea glaucescens) puede causar inhibicion en el crecimiento
de los microorganimas, pero en distintas concentraciones. Ejemplo,
en el estudio realizado con Lactobacillus acidophillus se obtuvo Ia
mayor inhibicion al 18% de concentracién de la infusion, un 13.40%, y
al 28% de concentracion, una baja del 6.7%, debajo del 188% obtenido
de la siembra control. En el caso de Stroptococcus mutans también se
observd un descenso del 13.81% ,en el crecimiento de
microorganismos al 5% de concentracion.

Otros autores h.a tratado de explicar este fenomeno como
posible consecuencia de una alteracion de los mecanismos que regulan
la division celular, o par dafios especificos a determinadas enzimas.
Sin embargo, no hay evidencias en este aspecto y ameritaria estudios
posteriores en el campo de la biologia molécular para esclarecer la
causa real de dicho fendameno.
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Otroc de ifos resultados obtenidos en esta investigacion,
provocaron la profiferacion de ambos microorganismos a distintas
concentraciones. FEjemplo, al Streptococcus mutans se le observo
aumento de 11.83%, al poner las cepas en contacto con la infusion al
18% de concentracion, y un aumento de 8.54%, con la concentracion al
20%. Caso similar se observd con Lactobacillus acidophillus, al
ponerlos en contacto con la infusion de Laurel, al 5% donde el
aumento encontrado fue de 18,99%. Estos crecimientos se consideran

por encima del 188% que es la siembra control. (5, 6, 7, 10, 11)

Una de las explicaciones al fenameno observado, podria ser
gue al aumentar la cantidad de carbohidratas, hay un aumento en el
niamero de microorganismos, es probable gue la planta de Laurel por
tener un alto contenido de carbohidratos en su composicion quimica,
(66.4% de carbohidratos totales) provea los sustratos que podrian
favorecer el aumento en el nimero de bacterias. Pero a pesar de ello
esto no se observa en oiras concentraciones, en Ilas que hubo
descenso en el nimero de microorganismos o inhibicién. Para tener
una explicacion precisa de este fenomeno, es necesario realizar,
estudios tanto scbre Ios componentes quimicos de la planta, como de
los procesos de division celular.(5,23)

Las caracteristicas macroscopicas, de las celonias, de Ias
bacterias utilizadas en el estudio, al ponerias en contacto con Ia
infusion, no sufrieron ninguna alteracion, esto podria sugerir que no
existe ningun efecto mutagénico aparente. Aunque esto deberia ser
motivo de investigacion futura.
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En estudios anteriores, el método de introducir las bacterias
en las infusiones, se lograba combinando, el cultivo microbiano en un
medio liquido con las distintas infusiones, en forma simultanea. Luego
de incubar estas mezclas, se shservaba, si habia o no, formacion de
polimero, siendo este el criterio utilizado para afirmar que habia
inhibicion del crecimiento. Observaciones posteriores, realizadas en
el Laboratorio Microbioldgico de la Facultad de Odontologia de la
Universidad de San Carios de Guatemaila, permitié establecer que
algunos componentes del medio, interaccionan con algunos principios
de ja planta, ya sea anulando o IiInterviniendo en el efecto
antimicrobiano. Con el procedimiento usado en este estudio, se
elimina Ia interferencia del medio de cultive, se obtiene un contacto
directo, de la infusion con los microorganismos. Esto talvez es una
forma mas similar a lo que podria suceder en la cavidad bucal, al
momento de usar estas infusiones “in viveo”.

Ademas, los resultados obtenidos en ésta investigacion, son
reproducibles y consistentes, ya que los mismos son cuantificables,
como [o demuestra la similaridad enire los resultados de los estudios
A y B, con cada uno de los microorganismos. Por lo tanto, esto
aumenta la confiabilidad del procedimiento y de la investigacion.
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CONCLUSIONES

La infusion de las hojas de Laurel (Litsea glaucescens) al 10%
de concentracion tiene efecto inhibitorio de 135.48% sobre las
cepas de Lactobacillus acidophillus, y fa mayor inhibicion
encontrada para las cepas de Estreptococcus mutans fue al
5% concentracion donde se obtuvo inhibicion del 13.57%.

Se demosiré que Ila susceptibilidad con respecto a la
inhibicion de las UFC’s de microorganismos de Lactobacitlus
acidophillus era mayor a una concentracion intermedia del
18% que al utilizar una mayor concentracion del 28%; y para
Streptococcus mutans la menor concentracion utilizada de
5% fue la que causo inhibicidn.

Los Streptococcus mutans tienen una resistencia similar al
efecto antimicrobiano de la infusion comparado con el de
Lactobaciilus acidophillus.

El procedimiento utilizado en este estudio lo hace mas
confiable que ios procedimientos empleados en el pasado,
por tener las caracteristicas de ser reproducibles y
consistentes, los resultados que producen.
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RECOMENDRCIONES

Desarrollar estudios posteriores que ayuden a determinar los
componentes activos del Laurel contra el crecimiento

microbiano.

Realizar un estudio para determinar los posibles cambios
celulares causados por la infusion, y que producen las
variantes de proliferacion e inhibicion en los microorganismos

estudiados.

Realizar un estudio “in vivo”, con las concentraciones que
demostraron tener efectividad en esta investigacion, y
comprobar su resuitado real al utilizarlo en boca.

Divulgar en los pregramas de estudio, de la Facultad de
Odontologia de ia Universidad de San Carlos de Guatemala, los
resultados de este trabajo de investigacidn.

Continuar con la linea de investigacion cientifica de Ia
Facultad de Odontologia de la Universidad de San Carlos, que
se orienta hacia las muchas plantas que, entre la poblacion se
utilizan con propdsito medicinal, como alterpativa para ifa
prevencion de enfermedades bucales.
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