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RESUMEN

Introduccién: Durante la practica odonto-
logica se desarrollan procedimientos que
favorecen la contaminacion del ambiente
de trabajo, por consiguiente, la presencia de
microorganismos en los materiales emplea-
dos en la atencidn clinica constituyen un
riesgo de transmision de agentes patdgenos
ocasionando infecciones cruzadas.
Objetivo: Evaluar la contaminacién micro-
biana en las resinas de fotocurado utilizadas
en la atencion clinica de los pacientes que
asisten a las clinicas de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Cooperativa
de Colombia, sede Envigado.

Materiales y Métodos: Se conformd un
grupo experimental de 46 muestras de resi-
na manipuladas por los estudiantes durante
la atencion clinica; dos jeringas de resina
nuevas y dos palillos estériles conformaron
el grupo control. Las muestras de resina
se depositaron en caldo BHI y después de
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48h de incubacion a 37°C se realizd una
lectura de la turbidez en los caldos. Las
muestras contaminadas se sembraron en
medios de cultivo sélidos y las colonias
fueron descritas por sus caracteristicas
macroscopicas y microscopicas. Se utilizd
el programa estadistico SPSS 21.0 y se
calcul6 el coeficiente Chi-cuadrado
Resultados: El 34,8% de las resinas
estaban contaminadas por bacterias del
género Staphylococcus y bacilos Gram
positivos. No se observaron diferencias
estadisticamente significativas entre la
contaminacion de las resinas y la frecuencia
de uso (p>0,05)

Conclusiones: Se comprob6 que con sélo
un uso de la resina después del procedi-
miento clinico en un paciente es suficiente
para promover su contaminacion, por lo
tanto el remanente de la resina puede ser
considerado como uno de los vehiculos
responsables de contaminacion cruzada.

Palabras clave: Resina de fotocurado,
infeccion cruzada, contaminacion micro-
biana.

SUMMARY

Background: Some procedures that are
performed during the daily dental practice

might favor environmental contamina-
tion by microorganisms. Therefore, their
presence in materials that are routinely
used in the dental office constitutes a risk
of transmitting pathogen agents, thereby
causing cross-contamination.

Aim: To evaluate microbial contamina-
tion of light-curing composites previously
used in patients at the School of Dentistry,
Universidad Cooperativa de Colombia,
Envigado campus.

Materials and Methods: The experimental
group consisted of 46 composite samples
extracted from previously-used composite
syringes. Composite from two as-received
syringes and two sterile toothpicks were
used as the control group. Samples were
deposited in BHI broth for 48 hours at
37°C. After this time, a turbidity reading
was performed. Contaminated samples
were seeded in solid culture media and
colonies were described according to their
macro and microscopic characteristics. The
SPSS 21.0 statistical software was used
and Chi-square coefficient was calculated.
Results: 34.8% of composites were conta-
minated by Staphylococcus sp and Gram
positive bacillus. No statistical significant
differences between composite contamina-
tion and frequency of use were observed
(p>0,05).
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Conclusions: Composite microbial conta-
mination after a single use was demonstra-
ted. Therefore, composite remnants contai-
ned in previously-used syringes might be
responsible for cross-contamination.

Key words: Composite resin, cross infec-
tion, microbial contamination.

INTRODUCCION

El riesgo de infeccion para el paciente y el
personal de salud siempre esta presente en
la préctica clinica, en especial en la consulta
odontologica, por lo tanto se debe prestar
mucha atencion a los procedimientos de
control de infecciones, con el fin de dismi-
nuir la contaminacion cruzada que puede
desencadenar diferentes procesos infec-
ciosos.!? Dado que muchas enfermedades
pueden ser transmitidas por la sangre o
la saliva en forma directa o indirecta, por
medio de gotas, aerosoles, instrumentos y
equipos contaminados,3+ la contaminacion
cruzada constituye la principal causa de
infeccion para todos los que trabajan en el
ambito clinico en caso de presentar lesiones
o heridas abiertas en la superficie corporal,
especialmente para aquellos pacientes que
se encuentran inmunosuprimidos.’

Las resinas de fotocurado son materiales
restauradores utilizados rutinariamente en
la clinica odontolégica y son empleadas
en diferentes pacientes. La técnica reco-
mendada para hacer restauraciones con
resina es la técnica incremental, en la que
el material debe ser colocado dentro de
la cavidad bucal en pequefias porciones.®
Normalmente se utiliza una espatula estéril
para tomar la resina de la jeringa donde
se encuentra almacenada, ésta es llevada
varias veces desde la boquilla de la jeringa
hasta la cavidad que va a ser restaurada.’

La cavidad bucal contiene una gran can-
tidad y variedad de especies microbia-
nas, la mayoria de estas especies no son
patégenas y hacen parte de la microbiota
normal orofaringea, pero en determinadas
circunstancias pueden comportarse como
oportunistas segun la condicion del hos-
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pedero y participar en diferentes procesos
patoldgicos. Por otro lado, en ocasiones
aparecen en la practica odontoldgica pa-
cientes con agentes bacterianos, fingicos y
viricos que suponen un riesgo elevado de
transmision de enfermedades.®*!1°

Por lo tanto, debido las técnicas incremen-
tales, al procedimiento de transferencia
gradual de la resina, al contacto directo con
la cavidad bucal del paciente y a la manipu-
lacion de la jeringa por los estudiantes de
las clinicas, es posible movilizar gran can-
tidad de microorganismos generando una
contaminacion en el interior del material
de restauracion, incrementando el riesgo
de contaminacion cruzada.

El objetivo del presente estudio fue deter-
minar la presencia de microorganismos en
las resinas de fotocurado utilizadas en la
atencion clinica de los pacientes que asisten
a las clinicas de la facultad de odontologia
de la Universidad Cooperativa de Colom-
bia, sede Envigado.

MATERIALES Y METODOS

Estudio experimental in vitro realizado en
las clinicas odontologicas de la Universidad
Cooperativa de Colombia sede Envigado.
En el laboratorio de microbiologia se prepa-
raron 50 tubos de ensayo con 3 ml de caldo
infusién cerebro corazén BHI (OXOID ®)
que fueron esterilizados en autoclave a
121°C por 15 minutos.

Se conformd un grupo experimental
constituido por 46 jeringas de resina de
fotocurado manipuladas por los estudiantes
durante la atencion clinica de sus pacientes.
Dos muestras de resina de fotocurado pro-
venientes de jeringas nuevas, sin usar, y dos
palillos de dientes estériles conformaron el
grupo control.

Se tomaron muestras pequefias del rema-
nente de la resina de fotocurado con la
ayuda de palillos de dientes estériles bajo
condiciones asépticas dentro de la camara
de flujo laminar (BIOBASE), cada muestra
fue colocada de manera independiente den-

tro de los tubos de ensayo que contenian el
caldo BHI estéril. Los tubos de ensayo se
rotularon y se llevaron a incubadora (B/N-
DER) a una temperatura de 37°C por 48h
para evaluar el crecimiento microbiano.

La presencia de microorganismos en el
caldo BHI se evidencio por el cambio de
color o turbidez del medio, por consiguien-
te, después del periodo de incubacion se
realizé un analisis visual de cada una de
las muestras procesadas, tanto del grupo
experimental como del grupo control.
Las muestras positivas que presentaron
turbidez fueron sembradas en medios de
cultivo solidos.

Se tomé una alicuota de 100 ul de cada
una de las muestras positivas y se realizd
una siembra en superficie en cajas de Petri
que contenian los siguientes medios de
cultivo: agar nutritivo (AN), agar manitol
salado (AMS), agar McConkey (AMcCK),
agar eosina azul de metileno (EMB) y
agar Sabouraud (Asab) (OXOID ®). Las
muestras sembradas fueron incubadas a
37°C por 48h.

Después del periodo de incubacion se
comprob6 el crecimiento de colonias bac-
terianas en la superficie de algunos de los
medios de cultivo evaluados, estas fueron
observaron con un estereomicroscopio
(ZEISS Stemi DV4) para reportar las ca-
racteristicas morfologicas macroscopicas;
posteriormente, se realiz6 una coloracion
diferencial de Gram para describir las
caracteristicas microscopicas de los mi-
croorganismos presentes en las muestras
contaminadas.

Para el procesamiento de los datos se uti-
liz6 el programa estadistico SPSS 21.0. Se
realizé un analisis univariado y bivariado
(Chi2, p<0.05). Seglin la resolucion 008430
de 1993 (MINSALUD, Colombia),'el es-
tudio realizado se considera de bajo riesgo.

RESULTADOS

Después de 48h de incubacion se realizé un
analisis visual de los tubos que contenian
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el caldo BHI; los tubos correspondientes
al grupo control no presentaron cambio de
color o turbidez, de modo que se eviden-
cio la esterilidad de los palillos de dientes
con los cuales se tomaron las muestras y
la ausencia de contaminantes biologicos
dentro de las jeringas de resinas de foto-
curado nuevas; por otro lado, en el grupo
experimental, se observo turbidez en 16 de
las 46 muestras incubadas, lo que confirma
la presencia de microorganismos en estas
resinas. La Figura 1 muestra que el 34,8%
de las resinas evaluadas después de los
procedimientos clinicos presentaron con-
taminacion microbiana.

= Muestras contaminadas
m Muestras no contaminadas

Figura 1. Contaminacion microbiana de las resinas de fotocurado.
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Figura 2 muestra el crecimiento microbiano 80% - 62.5%

en los medios de cultivo utilizados en este ’

trabajo. E1 100% de las muestras contami- 60% -

nadas que fueron sembradas en AN presen-

taron colonias bacterianas en su superficie. 40% -

El AN es clasificado como un medio de

cultivo simple, por esta razon es posible 20% - 0.0% 0.0% 0.0%
determinar que los microorganismos que . - .
lograron ingresar dentro de las jeringas 0% . . — — S—
de resina de fotocurado requieren pocas AN AMS AMcCK EMB Asab

exigencias nutricionales para el crecimiento
y supervivencia dentro de este material. El
62,5% de las muestras contaminadas ade-
mas de crecer en AN, desarrollaron colonias
bacterianas en el medio AMS el cual es
empleado para el aislamiento selectivo de

Figura 2. Crecimiento microbiano en los medios de cultivo evaluados.
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muestra la distribucion de las poblaciones
microbianas aisladas de las muestras con-
taminadas.

Los resultados descritos en la Tabla 1
fueron sometidos a la prueba estadistica
de chi-cuadrado de Pearson, e indican
que no existe diferencia estadisticamente
significativa entre la contaminacion de la
resina de fotocurado y su frecuencia de uso
(»=0,920). E1 50% de las resinas contami-
nadas fueron empleadas por los estudiantes
una sola vez durante su atencion clinica, el
31% dos veces y el 19% tres veces.

DISCUSION

En general, en el area de la salud se siguen
protocolos y requerimientos que son di-
seflados mediante la evidencia cientifica.
Detener las infecciones en los consultorios
odontologicos ha sido un gran reto para los
odontélogos e investigadores. En la mayo-
ria de los casos, los microorganismos han
eludido las medidas de seguridad adoptadas
en la actualidad, poniendo en riesgo al
profesional y al paciente.>!

En la atencién clinica se deben realizar
procedimientos de esterilizacion y asepsia
que garanticen una reduccion o eliminacion
de microorganismos presentes en las super-
ficies e instrumental para evitar la contami-
nacion de los materiales odontoldgicos,>!?
sin embargo, las resinas de fotocurado
hacen parte de los materiales empleados
en la practica odontologica que no poseen
medidas universales para su manipulacion,
ni procedimientos estandares de desinfec-
cion,'? tampoco pueden ser esterilizadas
luego de su uso, por consiguiente las resinas
requieren de cuidados especiales porque
pueden convertirse facilmente en un reser-
vorio de microorganismos desencadenando
contaminaciones cruzadas.

Los resultados de este trabajo mostraron
que 34,8% de las muestras de resina estaban
contaminadas. Este hecho es preocupante
ya que la presencia de estas bacterias en
las resinas de fotocurado empleadas por
los estudiantes de la facultad de odonto-

Volumen 24 N° 1 2016

Tabla 1. Contaminacién microbiana de las resinas de fotocurado segun su
frecuencia de uso.

Frecuencia de uso

Muestras contaminadas

Muestras no contamindas

Una vez 50 % (08) 47% (14)
Dos veces 31% (05) 30% (09)
Tres veces 19% (03) 23% (07)
Total 100% (16) 100% (30)

logia en su atencion clinica incrementa la
posibilidad de infecciones cruzadas que
pueden generar un perjuicio en los pacien-
tes atendidos. Sin embargo, la facultad de
odontologia de la Universidad Cooperativa
de Colombia, sede Envigado, evaluada en
este estudio sigue todas las normas estable-
cidas en los protocolos de bioseguridad de
las clinicas de la institucion, no obstante,
en estos protocolos no se hace referencia de
manera especifica sobre como debe ser el
manejo adecuado y seguro de las jeringas
de fotocurado.

En un estudio realizado por Almeida et a/
(2010),'* se determiné el grado de conta-
minacién de 55 tubos de resina compuesta
utilizados en varios consultorios odontolo-
gicos del Distrito Federal. El andlisis mi-
crobiologico de las muestras recolectadas
de los tubos reveld que 80% se encontraban
contaminadas con Staphylococcus coagu-
lasa-negativa, Bacillus sp 'y Aspergillus sp.
Los resultados de este trabajo indicaron una
inadecuada manipulacion de los tubos de
reina compuesta por parte los odont6élogos
y de su equipo de trabajo.

Werle et al (2012),'? evaluaron la contami-
nacion del contenido de 100 tubos de resina
compuesta en tres clinicas odontologicas
en una institucion de educacion superior
en la ciudad Santa Maria, Brasil; verifica-
ron que 51% de las resinas se encontraban
contaminadas. Los investigadores plantean
que en algin momento del procedimiento
de restauracion llevado a cabo por los es-
tudiantes se esta presentando un error en la
manipulacion que causa dicha contamina-
cion, por lo tanto hay un riesgo elevado de
presentarse infecciones cruzadas.

Oliveira et al (2010)° analizaron la conta-
minacion bacteriana en 50 tubos de resina
compuesta utilizadas en la clinica de la
facultad de odontologia de la Universidad
Federal de Juiz de Fora; observaron que
solo 2 de las resinas compuestas usadas
por los estudiantes de la clinica presentaron
contaminantes bioldgicos, esto representa
solo el 4% del total de las muestras evalua-
das, concluyendo que las técnicas de mante-
nimiento de la cadena aséptica y las normas
de bioseguridad empleadas en las clinicas
de la facultad son eficaces. Los materiales
que son empleados por los estudiantes sin la
utilizacion de barreras de proteccion, como
consecuencia de la premura del trabajo en
la atencidn clinica, pueden alojar diversos
microorganismos, debido a que durante
su manipulacidn estos organismos pueden
adherirse a las superficies y transferirse
facilmente al paciente.

Cardoso et al (2010), evaluaron la conta-
minacion de la parte externa de los tubos
de resina sin la utilizacion de barreras de
proteccion, después de 24h de incubacion
todos los tubos empleados exhibieron una
carga bacteriana considerable desde la pri-
mera sesion de manipulacion. Mediante un
recuento total de microrganismos viables se
report6d una cantidad elevada de bacterias
del género Staphylococcus.

Estos resultados se asemejan a los reporta-
dos en nuestro estudio; dado que 50% de
las resinas de fotocurado se contaminaron
al ser utilizadas s6lo una vez durante la
atencion clinica de los estudiantes y 66,7%
de las bacterias encontradas en las mues-
tras contaminadas fueron compatibles con
Staphylococcus sp.
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En la literatura se reporta que los cocos
Gram positivos del género Staphylococ-
cus hacen parte de la microbiota normal
del ecosistema cutanco especialmente
de las mucosas, nasofaringe y piel. En la
cavidad bucal, las especies de este género
se encuentran en cantidades normalmente
pequenas, aun asi, Staphylococcus aureus'y
S. epidermidis se aislan con cierta frecuen-
cia de biopeliculas dentales, especialmente
las asociadas a implantes, y en saliva de
individuos sanos.**'® De manera que, las
poblaciones bacterianas compatibles con
el género Staphylococcus halladas en las
muestras analizadas en este estudio, ademas
de ser movilizadas al interior de las resinas
de fotocurado desde boca del paciente,
pudieron estar también adheridas a las
manos y piel del estudiante o pudieron ser
transferidas por contacto directo o indirecto
con otras superficies contaminadas.

Los bacilos Gram positivos usualmente se
encuentran en el medio ambiente y normal-
mente no son patdgenas, pero son utilizadas
como indicadores de niveles de contamina-
cion de superficies e intrumental'?; por otro
lado, en la cavidad bucal existe un grupo
muy heterogéneo de bacilos Gram positi-
vos anaerobios facultativos asociadas con
diversos procesos infecciosos.?’

En este trabajo no fue posible identificar
taxondmicamente las bacterias presentes
en las resinas de fotocurado contaminadas,
por esta razon, no podemos asegurar que
estos microorganismos promuevan el de-
sarrollo de enfermedades y puedan causar
infecciones cruzadas.

El principio universal de la bioseguridad
plantea trabajar bajo el supuesto de que
todos los microorganismos presentes en
el ambito clinico son potencialmente pa-
togenos y que “todos los pacientes y sus
fluidos corporales independientemente del
diagnostico de ingreso o del motivo por el
cual hayan entrado al hospital o clinica,
deberan ser considerados como poten-
cialmente infectados y se deben tomar las
precauciones necesarias para prevenir que

ocurra transmision”."’
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CONCLUSIONES

Se comprobd que con tan solo un uso de la
resina de fotocurado después del procedi-
miento clinico en un paciente es suficiente
para promover la contaminacion de este
material, por lo tanto el remanente de la
resina puede ser considerado como uno de
los vehiculos responsables de contamina-
cién cruzada.

Los resultados muestran la necesidad de
implementar medidas de bioseguridad
especificas para la manipulacion de las
resinas de fotocurado, con el objetivo de
mantener la cadena aséptica durante el de-
sarrollo de las técnicas de restauracion que
propendan por la seguridad del paciente.
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