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RESUMEN

Las resinas a base de polimetilmetacrilato (PMM) son una solucion para la reposicion de
estructuras dentarias. Este material ha sido muy utilizado debido a su buena estética,
pero las rugosidades, grietas y defectos de este material son propicios para la
proliferaciébn de microrganismos que podrian constituir un riesgo para la salud de los
pacientes. Estudio observacional descriptivo de corte transversal, donde se tomaron
muestras de provisorios de PMM de 20 pacientes de la catedra de Clinica Integrada de
Odontologia de la Universidad Auténoma de Asuncién. Los datos sobre el crecimiento de
los microorganismos fueron anotados en planillas Excel para analisis estadisticos. De los
20 pacientes que participaron en esta investigacion, 50% fueron de sexo femenino y
50% masculino, el promedio de edad fue de 32,35 afios (DE+11,94). Se analizaron un
total de 7 ponticos (6 ponticos de 3 piezas y 1 de 6 piezas) y 19 coronas unitarias, el
tiempo de permanencia en boca fue de entre 4 a 20 semanas con una media de 8,6
semanas. El 65% de las muestras dio positivo al cultivo microbiolégico. En algunas
muestras se aislaron mas de un género de microorganismos. Se aislaron 5 especies de
bacterias Gram-negativas, la mas frecuente fue K. pneumoniae con un 40%. Se aisl6 C.
albicans en un 10% de las muestras. En el proceso de elecciéon de los materiales para
rehabilitacion es fundamental considerar la situacién global de cada paciente, pues
exponerlos a un material con grandes capacidades retentivas de microrganismos conlleva
un peligro.
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Presence of Gram-negative bacilli and Candida albicans
in provisional polymethylmethacrylate in patients of the
Integrated Clinic of the Autonomous University of
Asuncion

ABSTRACT

Polymethylmethacrylate (PMM) based resins are a solution for the replacement of dental
structures. This material has been widely used due to its good aesthetics, but the
roughness, cracks and defects of this material are propitious for the proliferation of
microorganisms that could constitute a risk to the health of patients. This was a
descriptive cross-sectional observational study, where samples of PMM provisionals were
taken from 20 patients of the Department of Integrated Dental Clinic of the Autonomous
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University of Asuncién. Data on the growth of microorganisms were recorded in Excel
spreadsheets for statistical analysis. Of the 20 patients who participated in this research,
50% was female and 50% male, and the average age was 32.35 years (SD+11.94).
Seven pontics (6 pontics of 3 pieces and 1 of 6 pieces) and 19 unit crowns were
analyzed, the time spent in the mouth was between 4 to 20 weeks with an average of
8.6 weeks. Sixty-five percent of the samples tested positive in the microbiological
culture. In some samples, more than one genus of microorganisms was isolated. Five
species of Gram-negative bacteria were isolated, the most frequent was Klebsiella
pneumoniae with 40%. Candida albicans was isolated in 10% of the samples. In the
process of choosing materials for rehabilitation, it is essential to consider the overall
situation of each patient, since exposing them to a material with high retention capacities
of microorganisms carries a danger.

Keywords: Polymethylmethacrylate, Gram-negative bacilli, Candida albicans.

INTRODUCCION

Las resinas a base de polimetilmetacrilato (PMM) utilizadas hoy en dia para la
elaboracién de distintos tipos de aparatos protésicos, sean estos definitivos o provisorios,
son en cierta forma una solucion efectiva para la reposiciéon de estructuras dentarias
perdidas por distintos factores*?.

Este material ha sido muy utilizado debido a su buena estética, no obstante, las
rugosidades, grietas y defectos propios de este material son propicias para la presencia y
proliferacion de distintos tipos de microrganismos, entre ellos hongos y bacterias que
podrian constituir un riesgo para la salud general de los pacientes, especialmente de
aquellos que presentan algin tipo de inmunosupresion®©®.

Microrganismos Gram negativos de los géneros Klebsiella, Acinetobacter,
Enterobacter, Escherichia entre otros, son bastante reconocidos por su capacidad de
resistir a diversos tipos de antibiéticos y por la capacidad de generar enfermedades
mortales en pacientes hospitalizados o inmunodeprimidost ™.

En Paraguay, existe un aumento de la resistencia a antibidticos por parte de estos
microrganismos, de hecho, varios estudios de muestras hospitalarias mencionan la
existencia de cepas de enterobacterias productoras de betalactamasas de espectro
extendido (BLEE), situacién que podria ser grave debido a la alta peligrosidad de estas
cepas de microrganismos®?*®.

De igual manera, Candida albicans, un hongo microscépico, oportunista y capaz de
producir diversas patologias, tanto en la cavidad bucal como en el resto del organismo,
es identificado como el responsable de la estomatitis sub protésica (ESP); patologia
bastante comun en los portadores de protesis removibles parciales y completas debido a
la capacidad que posee este microrganismo de adherirse al PMM©6:16-2%)

Analizando estos aspectos, la capacidad de retencién de microrganismos por parte del
polimetilmetacrilato y las patologias que estos microrganismos pueden producir, creemos
que es fundamental reconocer en qué medida estan colonizados los provisorios de PMM
por los microrganismos mencionados anteriormente y que implicancias puede tener en la
salud general de nuestros pacientes.

El objetivo general de este trabajo fue aislar e identificar las especies bacterianas
Gram negativas y de C.albicans que colonizan los provisorios de PMM de pacientes que
acuden a la Catedra de Clinica Integrada en la Carrera de Odontologia de la Universidad
Auténoma de Asuncién en el periodo agosto-diciembre del afio 2017.

MATERIALES Y METODOS

Se trata de un estudio observacional descriptivo de corte transversal en donde se
tomaron muestras de provisorios de polimetilmetacrilato de 20 pacientes atendidos en la
Catedra de Clinica Integrada de la Carrera de Odontologia de la Universidad Autonoma
de Asuncién, que cumplian con los criterios de inclusién (pacientes de sexo masculino y
femenino de entre 18 y 60 afios, que estén portando coronas o puentes provisorios de
PMM durante por lo menos 2 semanas, que no hayan recibido tratamiento antibiético de
forma sistémica o local 3 meses antes de la toma de muestra). Fueron excluidos de la
investigacion los pacientes que no desearon participar.

Una vez retirada la corona provisoria de la boca mediante un extractor de coronas
estéril, fue introducida inmediatamente dentro de un frasco estéril con caldo de Infusién
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Cerebro Corazon (BHI-SPS laboratorio) para ser llevado al laboratorio para su posterior
analisis. Las muestras fueron sembradas en Agar Sabouroad para el crecimiento de
especies de C. albicansy en agar McConkey para el crecimiento de bacilos
gramnegativos. Luego de 48 horas de cultivo en estufa a 37°C, se observaron las placas
que tuvieron crecimiento y se procedié a la identificacion de las especies a través de
pruebas bioquimicas.

Los datos informados sobre el crecimiento de los microorganismos fueron anotados en
planillas Excel para posteriores analisis estadisticos con el programa Epiinfo V7.1 (CDC,
Atlanta, US).

Todos los pacientes firmaron un consentimiento informado y los datos de estos fueron
confidenciales para asi cumplir con los criterios de ética.

RESULTADOS

Del total de 20 pacientes que participaron en esta investigacion, 50% fueron de sexo
femenino y 50% de sexo masculino, el promedio de edad fue de 32,35 afios (DE +/-
11,94). Se analizaron un total de 7 poénticos (6 ponticos de 3 piezas y 1 de 6 piezas) y 19
coronas unitarias, el tiempo de permanencia en boca de estos provisorios fue de entre 4
a 20 semanas con una media de 8,6 semanas.

De las muestras obtenidas, resultaron positivas 65% del total. En algunas muestras se
aislaron mas de un género de microorganismos (Ver Tabla 1).

Tabla 1: Aislamientos por pacientes

Microorganismos Cantidad Porcentaje
Klebsiella pneumoniae 3 15%
Enterobacter cloacae 3 15%
Acinetobacter sp. 1 5%
Aislamiento en conjunto de K. pneumoniae 4 20%
con otros microrganismos (C. albicans,

E. coli, Acinetobacter, E. cloacae)

Aislamiento en conjunto de 1 5%
P. mirabillis, K. pneumoniae, E. coli.

E. cloacae, E coli, C. albicans 1 5%
Aislamientos negativos 7 35%
Total 20 100%

El microrganismo aislado mas frecuente fue K. pneumoniae. La frecuencia de
aislamiento de cada género y especie se describen en la Figura 1.
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Figura 1: Frecuencia de los microrganismos aislados de los provisionales de PMM. n= 20
DISCUSION

La utilidad del polimetilmetacrilato (PMM) en odontologia es inmensa, pero su
capacidad retentiva sin dudas es su defecto mas grande. Mientras mas defectos o
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rugosidades posean estos materiales, mayor es el rango de exposicion a la colonizacion
de microrganismospatégenos®.

En este trabajo se hall6 una frecuencia de 65% de bacilos Gram negativos en los
provisorios dentales de PMM. Las especies de K. pneumoniae fueron las que se
encontraron con mayor frecuencia (40%), coincidiendo con el trabajo realizado por
Conrado et al. en el que presentaron una frecuencia del 35% de dicho microrganismo®®,

En cuanto a E. coli y a E. cloacae hemos identificado a estos patdogenos en un 15% y
25% respectivamente; cifras un poco mayores a las encontradas por Conrado et al. que
hallaron un 6% de ambas especies®®. Esto podria deberse a distintos factores, como la
alimentacion, higiene bucal y de las manos, calidad del agua consumida,
comportamiento, etc.

En el presente trabajo hemos observado que el tiempo de permanencia en boca de
estos provisorios era de entre 4 a 20 semanas, por lo que debemos mencionar que el
tiempo es un factor mas que importante, ya que, a mayor tiempo en boca de estos
materiales, mayor sera la cantidad de microrganismos que logre retener, traduciéndose
esto a un mayor riesgo de infeccion.

La relacidon que existe entre las protesis dentales y la candidiasis oral ha sido mas que
comprobada y estudiada por diversos autores, llegando a la conclusién de que C. albicans
tiene una gran relevancia en los procesos infecciosos de la cavidad oral que estan
relacionados con la presencia de prétesis dentales®”?®.

Hemos hallado una frecuencia del 10% de C. albicans en los provisorios de PMM, lo
que indica que es factible la colonizacion de este patdégeno. A pesar de que en la
actualidad no existen estudios que hayan investigado la frecuencia de este
microrganismo en los provisorios de PMM, hay datos que muestran su presencia en las
prétesis completas y parciales que estan hechas del mismo material, el PMM.

En este Ultimo caso la frecuencia de aislamiento de C. albicans es elevada, y en su
totalidad estan asociadas a la estomatitis sub protésica®'”. Por ejemplo, en un trabajo
realizado por Sousa Ferreira et al., en la ciudad de Teresina (Brasil) la frecuencia fue del
64,5%9.

En el presente trabajo, el 65% de las muestras dio positivo al cultivo microbiolégico.
Se aislaron 5 especies de bacterias Gram-negativas, la mas frecuente fue K. pneumoniae
con un 40%. Se aisl6 C. albicans en un 10% de las muestras.

En el proceso de eleccién de los materiales que se van a utilizar para rehabilitar a un
paciente, ya sea de manera provisoria o definitiva, es fundamental tener en cuenta la
situacion global de cada paciente, pues exponerlos a un material con grandes
capacidades retentivas de microrganismos conlleva un peligro.

Seria recomendable no utilizar coronas o pénticos provisorios de polimetilmetacrilato por
mas de 4 semanas en pacientes con inmunodepresion, para evitar mayores
complicaciones, que podrian ser generadas por los microrganismos estudiados en este
trabajo.

Se recomienda seguir investigando la composicion microbiolégica de los
provisionales de PMM y realizar test de sensibilidad a determinados antibiéticos para
conocer a que antibidticos son resistentes estos microrganismos actualmente.
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