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RESUMEN

La retencién y sobrevivencia de microorganismos orales (MQO) en la bombilla para
tomar infusiones representa una posible fuente de contaminacion de la boca,
principalmente en personas con enfermedades periodontales. El objetivo del trabajo
fue identificar la presencia de bacterias en bombillas para infusiones y en cavidad oral
de pacientes con salud periodontal y antecedentes de enfermedad periodontal. Este
fue un estudio observacional, descriptivo de corte transversal con componente
analitico. Los participantes del estudio se agruparon en G1 (pacientes con salud
periodontal, bombillas estériles para infusiones, con oxido etileno para su uso por 30
dias) y G2 (pacientes con antecedente de enfermedad periodontal, bombillas estériles
para infusidon, con oxido etileno para su uso por 30 dias). Participaron del estudio 50
pacientes. En los pacientes sanos (Grupol) el promedio de Unidades Formadoras de
Colonias (UFC) fue de 676 226, mientras que en los pacientes con enfermedad
periodontal (Grupo 2) el promedio de UFC fue de 817+ 345. En los pacientes sanos
(Grupol) el promedio de MO fue de 668+ 165, mientras que en los pacientes con
enfermedad periodontal (Grupo 2) el promedio de MO fue de 774+ 156. Se evidencia
la presencia de microorganismos en bombillas para infusiones y en cavidad oral de
pacientes con salud periodontal y antecedentes de enfermedad periodontal. El
recuento de UFC presentes en la cavidad oral de los pacientes con salud periodontal y
antecedentes de enfermedad periodontal fue similar.

Palabras clave: Bacterias, boca, Odontologia en Salud Publica.

Presence of bacteria in infusion bombillas and in the
oral cavity of patients with periodontal health and a
history of periodontal disease: exploratory analysis.

ABSTRACT

The retention and survival of oral microorganisms (OM) in the bombillas to take
infusions represents a possible source of contamination of the mouth, mainly in people
with periodontal diseases. The objective was to identify the presence of bacteria in
infusion bombillas and in the oral cavity of patients with periodontal health and a
history of periodontal disease. This was an observational, descriptive, cross-sectional
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study with analytical component. Study participants were grouped into G1 (patients
with periodontal health, sterile infusion bulbs, with ethylene oxide for use for 30 days)
and G2 (patients with a history of periodontal disease, sterile infusion bulbs, with
ethylene oxide for use for 30 days). Fifty patients participated in the study. In healthy
patients (Groupl) the mean CFU was 676 = 226, while in patients with periodontal
disease (Group 2) the mean of Colony Forming Units (CFU) was 817 *+ 345. In healthy
patients (Group1l) the mean OM It was 668 + 165, while in patients with periodontal
disease (Group 2) the mean OM was 774 £ 156. The presence of microorganisms is
evidenced in bombillas for infusions and in the oral cavity of patients with periodontal
health and a history of periodontal disease. The count of CFU present in the oral cavity
of patients with periodontal health and a history of periodontal disease was similar.
Keywords: Bacteria, mouth, Public Health Dentistry.

INTRODUCCION

Existe evidencia cientifica de que la transmisidon de microorganismos de la boca
puede ocurrir a través de la saliva”). La translocaciéon de especies cariogénicas y
periodonto- patdgenas puede ser producida y emitida por objetos llevados a la boca,
como la bombilla‘®.

La retencion y sobrevivencia de microorganismos orales en la bombilla representa
una posible fuente de contaminacion de la boca, principalmente en las personas con
enfermedades periodontales que se caracteriza por la aparicion de bolsas
periodontales que contienen multiples bacterias patdgenas que afectan el soporte
dentario, ocasionando la movilidad de la pieza dental y consecuente pérdida de esta,
si el paciente no recibe un tratamiento adecuado a tiempo®?®. El uso frecuente de la
misma bombilla y el compartir con diferentes personas, producen incremento de
microorganismos en ella, y una recontaminacién oral que pueden causar infecciones
orales!*?),

De esta forma, se lograra conocer como objetivo la translocacion y el recuento de
microorganismos hallados en la bombilla de mate y tereré y a la cavidad oral de
pacientes con salud periodontal y antecedentes de enfermedad periodontal®®. Jugando
un rol importante como vehiculo de propagacion de enfermedades locales y
sistémicas(®.

En la actualidad, las personas de diversos paises como Paraguay, Argentina, Brasil
y Uruguay adoptan el habito comun y diario del consumo de mate y terere, siendo
compartidas entre parejas, hijos, hermanos, tios o amigos, sin conocer la salud bucal
de ellos, por sobre todo muy poca conciencia publica del uso personal y la correcta
higienizacion de la misma, con el afan de prevenir la translocacién de diversas
enfermedades criogénicas y periodonto- patdgenas a través de la bombilla teniendo
una salud bucal desfavorable”®,

En los Gltimos tiempos, se ha dado una importancia y realce a las medidas de
prevencion, higiene, cuidado de la salud bucal y entre otros métodos para prevenir
posibles transmisiones de microorganismos que pueden causar algun tipo de
enfermedad o malestar®.

Las personas necesitan visitar periodicamente a un profesional odontdlogo para su
control y prevencién de posibles enfermedades periodontales, también el cuidado, la
limpieza profunda y desinfeccidn permanente de las bombillas que introduce en la
boca, y por sobre todo la precaucién de con quien compartir la bombilla del mate vy
terere, si de alguna manera esto no sucede la persona corre el riesgo de contraer
microorganismos patdgenos que dependiendo de la naturaleza se puede encontrar
diversos tipos1?,

Por todo lo anterior se planteé como objetivo, identificar la presencia de bacterias
en bombillas para Infusiones y en cavidad oral de pacientes con salud periodontal y
antecedentes de enfermedad periodontal.

METODOLOGIA

Se realizd6 un estudio observacional, descriptivo de corte transversal con
componente analitico con muestreo no probabilistico por conveniencia. La poblacion
estuvo compuesta por 50 pacientes de ambos sexos, de 18 a 60 afios con salud
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periodontal y con antecedentes de enfermedad periodontal, que asistieron a la Clinica
1, de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de Caaguazl, en los
meses de agosto a noviembre del afio 2019, que accedieron a participar del estudio
firmando un consentimiento informado.

Se seleccionaron 25 pacientes que contaban con salud periodontal y 25 pacientes
con antecedentes de enfermedad periodontal para el estudio a través del
periodontograma.

Se reclutaron pacientes que cumplian con los criterios de inclusion, quienes
recibieron informaciones respecto al procedimiento que se llevaria a cabo. Los
participantes del estudio se agruparon en G1 (pacientes con salud periodontal,
bombillas estériles para infusiones, con oxido etileno para su uso por 30 dias) y G2
(pacientes con antecedente de enfermedad periodontal, bombillas estériles para
infusion, con oxido etileno para su uso por 30 dias).

Una vez que fueron reclutados los sujetos de estudio, se procedid a las siguientes
fases:

- Primera fase: Se realiz6 una profilaxis bucal y volvieron a ser citados a los 15

dias.

- Segunda fase: A los 15 dias los pacientes volvieron, se seleccionaron los
grupos, luego se establecio el estado del periodonto, a través de la ficha clinica
y el periodontograma, donde se valoré la profundidad de sondaje, nivel de
insercion, indice de sangrado (indice gingival de Loe), indice de higiene oral
simplificado (IHOS), el indice de placa a través del Indice de O’leary y se
aplicé un cuestionario a los pacientes de ambos grupos sobre el conocimiento
de higiene oral y método de desinfeccidon de su bombilla de infusiones.

Asi también se realizé hisopado de la placa bacteriana del paciente, en ambos
grupos, este valor se evalud en el dia 0. Se realizé con la cucharita de black del
primer molar superior o inferior, derecho o izquierdo, que no tenian caries ni
restauraciones en la zona a extraer. La toma de muestra se extrajo a nivel cervical y
oclusal. Las muestras se conservaron en tubos de ensayo en solucién de agua
peptonada, que fueron trasladados al laboratorio bacteriolégico para su siembra,
cultivo y observacién de los resultados en la placa petrifil para bacterias aerobias. Los
valores se detallaron en la ficha microbiolégica.

El paciente recibié sus bombillas de infusiones, y volvid a ser citado a los 30 dias,
pidiéndole que utilice su bombilla como lo venia haciendo actualmente y que traiga
sus bombillas para posterior estudio.

- Tercera Fase: A los 30 dias se procedié a recoger y trasladar las bombillas de
ambos grupos al laboratorio en bolsas estériles con solucién de agua
peptonada para su siembra, cultivo y observacion de los resultados en la Placas
3M™ Petrifilm™ para bacterias aerobias.

Luego, los pacientes fueron beneficiados con ensefianza de higiene bucal y

desinfeccion de bombillas de infusiones a través de una charla educativa

El instrumento que se utilizé para llegar a los valores periodontales como la
profundidad al sondaje del surco gingival y el indice de hemorragia gingival fue la
sonda periodontal de la Universidad Carolina del Norte de la marca Hu-Friedy, que
determino la poblacién de estudio en salud periodontal y con antecedentes de
enfermedad periodontal.

Para la realizacion del indice de placa de O’Leary, fue necesario aplicar previamente

sobre todas las superficies dentarias por 10 segundos un revelador de placa en su
presentacidn liquida con ayuda de una pinza para algodon e hisopos de algodon; vy
posterior a un buche con agua, se observaron las superficies tefiidas por presencia de
placa, las cuales fueron registradas en el periodontograma.
Para el llenado de la placa se utilizaron cucharas de black que luego se colocd en los
tubos embebidos en la solucion de agua peptonada. Luego para la evaluacion
microbiologica se utilizé las placas 3M™ Petrifilm™ estériles desechables para
bacterias aerobias, agua destilada y ansas estériles.

Para describir las técnicas de higiene bucal y los métodos de higienizacion de las
bombillas para infusiones, se aplico un cuestionario de 10 preguntas generales, 5
preguntas son acerca de las técnicas de higiene bucal, y 5 preguntas sobre los
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métodos de higienizacion de las bombillas. Ambos fueron determinados a través de
una escala: BUENO: 4 o 5 preguntas correctas, REGULAR: 3 preguntas correctas y
MALA: 1 o 2 preguntas correctas.

Se solicitd autorizacién de la Direccién de Clinicas, y la Direccién académica de la
Facultad de Odontologia. Asi también se solicité la aprobacion del protocolo de
Investigacién al Comité de Etica de la Facultad de Odontologia de Universidad Nacional
de Caaguazu para la realizacién del estudio. En todo momento fueron respetados los
principios de respeto a las personas, beneficencias/no maleficiencia, justicia e
igualdad.

Los datos proveidos por los instrumentos fueron cargados inicialmente en una
planilla de Microsoft Office Excel, posteriormente fueron exportados para el analisis en
el paquete Stata 14.0. Fueron realizados anélisis descriptivo y comparacion de grupos
mediante prueba t, donde se considerd una p<0,05 como significativa.

RESULTADOS
El 77,55% (39) de la poblacion de estudio consumia hierbas en su tereré o mate.
En los pacientes sanos (Grupo 1) el promedio de UFC fue de 676%+ 226, mientras
que en los pacientes con antecedentes de enfermedad periodontal (Grupo 2) el
promedio de UFC fue de 817+ 345.
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Figura 1: Recuento de Unidades formadoras de Colonias bacterianas presentes en la
cavidad oral de los pacientes con salud periodontal y antecedentes de enfermedad
periodontal. n=50.

En los pacientes sanos (Grupo 1) el promedio de MO fue de 668+ 165, mientras
que en los pacientes con antecedentes de enfermedad periodontal (Grupo 2) el
promedio de MO fue de 774+ 156.
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Figura 2: Recuento de microorganismos presentes en las bombillas de infusiones de
los pacientes con salud periodontal y antecedentes de enfermedad periodontal. n=50.
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Existio una relacion directa entre el método de higienizacidon de las bombillas de
infusiones y el recuento de colonias bacterianas presentes en la boca, mientras peor
sea el método de higienizacion de las bombillas de infusiones mayor sera la cantidad
de colonias bacterianas presentes en la cavidad bucal y mayor serd el riesgo de
transferir microorganismos por la bombilla (Tabla 1).

Tabla 1: Distribucion de la localizaciéon, calidad de higiene de bombillas de infusiones
y calidad de técnica de higiene.

Salud periodontal Enfermedad p
(UFQC) periodontal (UFC)
Localizacién x£SD x£SD
Cavidad oral 676+45 817+69 0.009
Bombilla 668+33 774431 0.002
Calidad de higiene de las bombillas de infusiones
Bueno
Regular 623+38 880+52 0.007
Malo 702£50 760+34 0.3315
Calidad de la técnicas de higiene bucal
Bueno 610+91 624+43 0.919
Regular 57393 710+165 0.0049
Mala 756+44 905+94 0.0130
DISCUSION

El mate/tereré es una bebida clasica de frecuente empleo diario en la mayor parte
de la poblacién . El consumo de esta bebida podria implicar un riesgo para la salud
si estuviera contaminada con cualquier tipo de patdégeno. Existen factores ambientales
que favorecen la contaminacion y la supervivencia de microorganismos sobre distintos
tipos de superficies, entre ellos la bombilla 2,

Este es el primer estudio donde se explora la presencia de bacterias en las
bombillas de infusion utilizadas para mate o tereré, en la cual recae su relevancia, que
si bien la muestra es pequefia, da pie a otras investigaciones con tamafios muestrales
mayores para buscar causalidad.

Con el presente trabajo, se ha podido evidenciar que existe una cantidad de
microorganismos semejantes presentes en las bombillas de infusiones y en la cavidad
oral de dos grupos (pacientes con salud periodontal y antecedentes de enfermedad
periodontal), también que existe una translocacion de microorganismos de la boca a la
bombilla. Asi también que el conocimiento sobre el método de higienizacion de las
bombillas de infusiones tiene relacion en un 72% de microorganismos presentes en las
bombillas de infusiones, y un 56% de colonias bacterianas presentes en la cavidad
oral, existiendo asi una relacion con los habitos de higiene bucal de ambos grupos de
pacientes. Abarca Pazmifio AB et al*®, realizaron un estudio donde encontraron la
presencia de crecimiento de microorganismos en cepillos dentales sin buena higiene,
de ahi la importancia de la buena higiene de los objetos que seran introducidos a la
boca.

Imarenezor et al."**) destacan que la presencia de malos habitos de higiene dental
contribuye a un aumento en el UFC a nivel de boca, incluso se puede identificar la
presencia de patdgenos de importante relevancia, tales como E. coli, Campylobacter
sp. y Streptococcus sanguinis*>'®), Si bien, no se ha podido recuperar informacién
sobre la presencia de bacterias en las bombillas de infusion, diversos autores destacan
la presencia de bacterias en la yerba mate, las cuales pueden ser transportadas y
permanecer en las bombillas de infusién, de acuerdo al tiempo de supervivencia de las
bacterias y otros microorganismos a la superficie (1”29,

Las limitaciones del estudio se centran en la cantidad del tamafio de la muestra, asi
como en el muestreo, puesto que al ser un muestro no probabilistico no presenta
validez externa, por lo que se sugiere realizar estudios con una muestra mayor para
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alcanzar resultados con menor variabilidad, ademas de tipificar los tipos de bacterias

encontradas.

A modo de conclusion se evidencia la presencia de microorganismos en bombillas
para infusiones y en cavidad oral de pacientes con salud periodontal y antecedentes
de enfermedad periodontal. El recuento de unidades formadoras de colonias
bacterianas presentes en la cavidad oral de los pacientes con salud periodontal y
antecedentes de enfermedad periodontal fue similar, encontrandose resultados

estadisticamente semejantes.
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