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Eficacia de diferentes agentes
desinfectantes en la remocion de
Candida albicans, Streptococcus
mutans y Enterococcus faecalis
adheridos a resina acrilica de
termocurado

Efficacy of different disinfectants on removing Candida albicans,
Streptococcus mutans and Enferococcus faecalis adhered to
thermo cured acrylic resin

Resumen

El objetivo de este estudio fue evaluar la eficacia de tres desinfectantes en la remocion de Candida
albicans, Streptococcus mutans'y Enterococcus faecalis adheridos a resina acrilica de termocurado. Meto-
dologia: Se confeccionaron 51 piezas de resinas acrilicas de termocurado mediante patrones de cera con
las mismas dimensiones (15mm x 15mm x 4mm) y se sometieron a un sistema de pulido simulando
el de las prétesis completas. Las piezas se esterilizaron en autoclave (121 °C x 15min) y luego fueron
contaminadas con cultivos de las cepas de C. albicans ATCC, S. mutans ATCC'y E. faecalis ATCC. Luego
de la contaminacién fueron expuestas a los agentes desinfectantes NaClO 0,5 %, clorhexidina 0,12 % y
un perdxido alcalino durante 5 min. Las muestras obtenidas a partir de las resinas fueron sembradas en
placas Petri y se observaron los resultados a las 24h para verificar la remocién o no de los microrganis-
mos. Resultados: Los resultados fueron analizados con las pruebas estadisticas Chi-cuadrado y Kruskal-
Wallis. Los grupos C. albicansy E. faecalis mostraron una diferencia estadisticamente significativa entre
los tres agentes desinfectantes p=0.001 y p=0.000 respectivamente. Conclusiones: El NaClO 0,5 % y
clorhexidina 0,12 % tienen una mayor eficacia que las pastillas efervescentes Corega Tabs® en la remo-
cién de C. albicansy E. faecalis adheridos a resina acrilica de termocurado. Los tres agentes desinfectantes
fueron eficaces en la remocién de S. mutans.
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Abstract

The objective of this study was to evaluate the efficacy of three disinfectant solutions, on removing
Candida albicans, Enterococcus faecalis and Streptococcus mutans adhered to thermo cured acrylic resin,
Methodology: 51 pieces of thermo cured acrylic resin were prepared using wax patterns with the same
dimensions (15mm x 15mm x 4mm) and subjected to a polishing system simulating complete dentures.
The pieces were autoclaved (121 ° C x 15min), and then contaminated with strains of C. albicans ATCC
ATCC S. mutans and E. faecalis ATCC. After contamination they were exposed to 0.5% NaClO, 0.12%
chlorhexidine and an alkaline peroxide disinfectants for 5 min. Samples obtained from the resins were
seeded in Petri plates and results were observed at 24 hours to verify the removal of the microorganisms.
Results: The results were analyzed with Chi-square and Kruskal-Wallis tests. C. albicans and E. faecalis
groups showed a statistically significant difference between the three disinfectants, p=0.001 and p=
0.000 respectively. Conclusions: NaOCI 0.5% and chlorhexidine 0.12% have a greater efficacy than
effervescent tablets Corega Tabs” in removing C. albicans and E. faecalis adhered to thermo cured acrylic
resin. The three disinfectants were effective in removing S. mutans
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Introduccién

A pesar de todos los avances en odon-
tologfa, las prétesis removibles, son to-
davia esenciales para la rehabilitacién
oral de los edéntulos parciales y totales.
Sin embargo, este tipo de protesis, cuya
base es bdsicamente confeccionada con
acrilico termo activado de resina, cons-
tituye un medio favorable para la co-
lonizacién y proliferacién de diversos
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microorganismos, ya que éstos poseen
la habilidad de adherirse al polimetil-
metacrilato, el cual es componente de
las resinas acrilicas'.

El biofilm de las prétesis es definido
como una densa capa microbiana for-
mada por microorganismos y sus pro-
ductos metabdlicos, constituidos por
més de 10 microorganismos por gramo
de peso*!!. Los microorganismos pre-

sentes inician la colonizacién y forman
el biofilm patogénico, pudiendo ser
perjudicial tanto para la mucosa oral
como para la salud general del paciente,
causando principalmente infecciones
locales®.

Las especies de Candida, en especial
Candida albicans, son los principales
patdgenos para el desarrollo de la esto-
matitis protésica, la cual es la infeccién



mds comun en los portadores de pro-
tesis removibles. Prétesis dentales mal
adaptadas, las bases de las mismas y la
falta de higiene oral son las causas més
frecuentes de estd infeccién oportunis-
ta‘. Candida conjuntamente con el S.
aureus'y S. mutans son las especies més
frecuentemente aisladas en las prétesis.
Por otro lado E. faecalis presentes en la
mucosa bucal, lengua, placa etc, por su
capacidad de adherencia y capacidad de
resistencia son importantes indicadores
en la evaluacién de la eficacia de diver-
sos productos utilizados en la cavidad
bucal®®.

Los microorganismos seleccionados
comparten alguno de los mecanismos
de fijacién a la superficie que en una
primera fase es inespecifico y reversible
y se explica por medio de energfa de su-
perficie entre los microorganismos y la
superficie de la protesis, interviniendo
fenémenos electrostdticos y de hidrofo-
bicidad; en una segunda fase, el proceso
de la adhesién esta mediado por inte-
racciones entre adhesinas y receptores
especificos’.

Por otro lado, la limpieza de las préte-
sis por parte del paciente no siempre es
correcta, ya sea por falta de orientacién
por parte del cirujano dentista, negli-
gencia del paciente, uso general sélo de
agua, cepillo y jabén, la disminucién de
la destreza manual de los pacientes, ca-
racteristicas anatémicas de las prétesis,
tipo y calidad del acrilico, defectos en la
confeccién de las bases de las prétesis,
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o por la ineficacia de la mayorfa de los
productos comerciales para la limpieza
quimica de las mismas®. Estos factores
pueden favorecer la formacién del bio-
film y evitar su correcta remocion.

La presente investigacion tuvo como
objetivo evaluar la eficacia de diferen-
tes agentes antimicrobianos como el
hipoclorito de sodio al 0,5 %, la clor-
hexidina al 0,12 % (Bucoxidina) y un
perdxido alcalino (Corega Tabs®), en la
remocién de microorganismos adheri-
dos a resina acrilica de termocurado.

Materiales y Método

Se confeccionaron 51 piezas de resina
acrilica de termocurado (Vitacryl), a
partir de patrones de cera con las mis-
mas dimensiones (15mm x 15 mm
x 4 mm), simulando rugosidades en
una de las superficies. Dichas piezas
se sometieron a un proceso de pulido,
simulando al de las prétesis comple-
tas. Las resinas se dividieron en tres
grupos experimentales para las cepas
de: C. albicans, S. mutans y E. faecalis.
Cada grupo estuvo conformado por 17
resinas, las cuales se distribuyeron de la
siguiente manera: dos para el control
negativo, 1 para el control positivo y
las 14 restantes, segln el agente des-
infectante a utilizar (5 para NaClO
0,5 %, 5 para clorhexidina 0,12 % y
4 para un peréxido alcalino (pastillas
efervescentes Corega Tabs®). Final-
mente, se esterilizaron en autoclave

(121 oC x 15 min).

Las muestras se contaminaron mediante
un inéculo de un cultivo bacteriano a
concentracién de 0,5 de la escala de Mc
Farland correspondiente a 106 UFC de
las cepas patrones de S.mutans, C. albi-
cans y E. faecalis ala incubacién de 37 °C
por 24-48 horas. Se utilizaron los caldos
tripicasa soya (TSB) para S.mutans y C.
albicans, y BHI para E. faecalis. Para el
control positivo, se utilizaron las resinas
contaminadas con cada bacteria y para el
control negativo se utilizaron las resinas
de los cultivos sin indculo.

Después de la inoculacion, las muestras
se distribuyeron en 3 grupos y se some-
tieron a los siguientes desinfectantes:
D1 (hipoclorito de sodio al 0,5 %), D2
(gluconato de clorhexidina 0,12 %) Bu-
coxidina y D3 (peréxido alcalino - pas-
tilla efervescente Corega Tabs®), durante
5 minutos.

Tres resinas de los grupos C. albicans y
S. mutans, y dos resinas de E. faecalis se
enjuagaron con agua destilada estéril.
Posteriormente se tomaron muestras de
cada una de las resinas y se realizaron
las siembras en los respectivos medios
de cultivo: Agar Sabouraud para C. al-
bicans, Agar Tripticasa soya (TSA) para
S. mutans y Agar Bilis Esculina para E.
Jfaecalis. Las placas Petri se incubaron a

37 oC durante 24 horas.

Finalmente se evalué el crecimiento bac-
teriano en los grupos control positivo y
negativo, asi como segtin el agente desin-
fectante empleado.

Tabla 1. Crecimiento de Candida albicans segiin el agente desinfectante

) Si No Total
Desinfectante
f % f % f %
NaClO 0.5% 0 0% 5 35.7% 5 35.7%
Clorhexidina0.12% 0 0% 5 35.7% 5 35.7%
Corega Tabs® 4 28.6% 0 0% 4 28.6%
Total 4 286% 10 71.4% 14 100%

Tabla 2. Crecimiento de Streptococcus mutans seguin el agente desinfectante

Desinfectante f Si % f NO% f Total %
NaClO 0.5% 0 0% 5 35.7% 5 357%
Clorhexidina 0.12% 0 0% 5 357% 5 357%
Corega Tabs® 0 0% 4 28.6% 4 28.6%
Total 0 0% 14 100% 14 100%

Tabla 3. Crecimiento de Enterococcus faecalis segtin el agente desinfectante

Desinfectante S No Tota

f % f % f %
NaClO 0.5% 0 0% 5 35.7% 5 357%
Clorhexidina 0.12% 0 0% 5 35.7% 5 357%
Corega Tabs® 1 715% 3 21.45% 4 28.6%
Total 1 715% 13 92.85% 14 100%
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Los resultados fueron analizados con
las pruebas estadisticas Chi-cuadrado y

! ' Kruskal-Wallis. Sélo los grupos C. albi-
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cansy E. faecalis mostraron una diferen-

cia estadisticamente significativa entre
los tres agentes desinfectantes (p=0.001
y p=0.000 respectivamente).
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Fig. 1. Crecimiento de C. albicans, S. mutans y E. faecalis en grupos control positivo y negativo, respectivamente La limpieza de las prétesis por parte

Discusién

del paciente no siempre es correcta,
ya sea por negligencia de éste, falta
de orientacién por parte del cirujano

dentista, las caracteristicas anatémi-
Para el grupo C. albicans, no se observé crecimiento bacteriano en ninguna de las  cas de las prétesis, la disminucién

resinas desinfectadas con NaClO al 0,5 % o con clorhexidina al 0,12 %. Sin em-  de la destreza manual de los pacien-
bargo, si se evidencié crecimiento bacteriano en las cuatro resinas desinfectadas con  eg o por la ineficacia de la mayoria
el peréxido alcalino (Corega Tabs) (Tabla 1 y Fig 2). Para estos tltimos casos, se  de los productos comerciales para
realizé el conteo de UFC: 1 SL (resina sin lavar) > 1000 UFC; 2SL=95UFC,1 L |, limpieza quimica de las prétesis.
(resina Lavada) > 1000 UFC, 2L = 386 UFC Peracini et al,® afirmaron lo expuesto

anteriormente, al concluir en su es-
tudio del 2010 que pacientes porta-
dores de prétesis tenfan un limitado
conocimiento sobre la higiene de las
mismas, asi como de su cuidado bu-
cal. As{ mismo, Takamiya et al,” con-
cluyeron que los pacientes portadores
de prétesis removibles, necesitaban
motivacién e instrucciones concer-
nientes a la limpieza de las mismas,
Fig. 2. Cultivo en Agar Sabouraud para la recuperacién de C. albicans a partir de resinas desinfectadas as{ como su remocién durante la no-
con NaClO 0.5 %, clorhexidina 0.12 % y peréxido alcalino (Corega Tabs), respectivamente che. En adicién, en el 2010, Sadiglo

concluyé que la predisposicién de los
Para los grupos S. mutans, no se observé crecimiento bacteriano en ninguna de las  factores de estomatitis protésica estd
resinas desinfectadas con NaClO al 0,5 %, clorhexidina al 0,12 % o peréxido asociada al método de higiene de las
alcalino (Corega Tabs) (Tabla 2 y Fig 3). prétesis y el uso de éstas al momento
de dormir. Y que es responsabilidad
de los odontélogos proporcionar de
forma rutinaria, después de la colo-
cacién de protesis, instrucciones de
higiene para educar y motivar al pa-
ciente.

Los resultados evidenciaron el crecimiento bacteriano en los controles positivos de
cada grupo (C. albicans, S. mutans y E. faecalis), por el contrario, no hubo creci-
miento bacteriano en ninguno de los controles negativos (Fig 1).

Es necesario un control efectivo del
biofilm con una adecuada higiene de
la prétesis, puesto que la adherencia
de los microorganismos y residuos es
favorecida por las superficies irregu-
lares y rugosas de las mismas, que re-
ducen la efectividad de los agentes de
limpieza’. Una adecuada higiene de

Fig. 3. Cultivo en Agar Tripticasa soya (TSA) para la recuperacion de S. mutans a partir de resinas desinfectadas con

NaClO 0.5 % clorhexidina 0.12 % y peréxido alcalino (Corega Tabs), respectivamente

No se observé crecimiento bacteriano en ninguna de las resinas desinfectadas con
NaClO al 0,5 % o con clorhexidina al 0,12 % pertenecientes al grupo E. faeca-
lis. Sin embargo, se evidencié crecimiento bacteriano solamente en una las resinas e .

. . . . las prétesis es un factor importante
desinfectadas con peréxido alcalino (Corega Tabs) que no se enjuagaron en agua

destilada estéril. Para este caso particular, se realizé el conteo de UFC: 2SL=3 UFC ~ P37 e.l. mantenimient’o de la salud de
(Tabla 3 y Fig 4). los tejidos orales, asi como la salud

en general, especialmente en perso-
nas de edad?’.

El NaClO 0,5 % es uno de los
agentes desinfectantes mds eficaces
en la remocién de Candida albicans,
Streptococcus mutans 'y E. faecalis
adheridos a resina acrilica de
termocurado, tal como lo afirman
Ferreira et al 7 en el 2009, y Rossato
et al! en el ano 2011, con la
Fig. 4. Cultivo en Agar Bilis Esculina para la recuperacién de E. faecalis a partir de resinas desinfecta- diferencia de que en ambos estudios
das con NaClO 0.5 %, clorhexidina 0.12 % y peréxido alcalino (Corega Tabs), respectivamente se utilizé el NaClO 0,5 % durante 10
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minutos, mientras que en la presente
investigacién fue solamente por un
periodo de 5 minutos.

La clorhexidina al 0,12 % es el otro
agente desinfectante con mayor efi-
cacia en la remocién de las cepas de
Candida albicans, Streptococcus mutans
y E. faecalis adheridas a resina acrilica
de termocurado, tal y como lo afirman
Sousa et al' en el afio 2009 y De An-
drade et al'? en el 2012, con la diferen-
cia de que este ultimo estudio utilizé
la clorhexidina al 0,12% una periodo
de 20 minutos para la eliminacién del

biofilm.

El peréxido alcalino (Corega Tabs) fue
el menos eficaz en la remocidén de es-
pecies de Candida albicansy E. faecalis
adheridas a resina acrilica de termocu-
rado, tal y como expusieron Rossato et
al''en el 2011, quienes afirmaron que
las pastillas efervescentes Corega Tabs®
deben ser usadas durante 30 minutos
para que la eficacia de limpieza sea
similar al del hipoclorito alcalino. En
adicién, Uladamar et al'?, quienes eva-
luaron la eficacia de diferentes marcas
de pastillas efervescentes, concluyeron
que sélo con Fittydent se mostré una
aparente reduccién del nimero de
Candida spp., s6lo después de 60 mi-
nutos de tratamiento; lo que nos in-
dica que los peréxidos alcalinos deben
ser utilizados por intervalos de tiem-
po mds prolongados para ser eficaces.
Sin embargo, en el 2010, Srinivasan et
al', concluyeron que el uso de pastillas
efervescentes Corega Tabs, reduce el
nimero de microorganismos en com-
paracién con simples métodos de lim-
pieza manuales en prétesis completas.

Conclusiones

¢ El hipoclorito de sodio al 0,5 % y la
clorhexidina al 0,12 % son mds efi-
caces que el peréxido alcalino (pasti-
llas efervescentes Corega Tabs) en la
remocién de Candida albicans y En-
terococcus faecalis adheridos a resina
acrilica de termocurado.

* No existe diferencia entre la eficacia
del hipoclorito de sodio al 0,5 % y
la clorhexidina al 0,12 % en la remo-
cién de Candida albicansy Enterococ-
cus faecalis adheridos a resina acrilica
de termocurado.
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¢ El hipoclorito de sodio al 0,5 %, la
clorhexidina al 0,12 % y el peréxido
alcalino (pastillas efervescentes Core-
ga Tabs) fueron eficaces en la remo-
cién de Streptococcus mutans adheri-
dos a resina acrilica de termocurado

e Para un control efectivo de la prétesis
debe complementarse a la adecuada
higiene, la eliminacién de microor-
ganismos del biofilm, considerando
el tiempo requerido para asegurar su
eficacia.
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