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RESUMEN

En el presente estudio se analizé el efecto de la tintura de propdleo
(TP) vs clorhexidina (C) en el tratamiento de la enfermedad
periodontal en la especie canina (EPC). Para ello se llevo a
cabo la aplicacion terapéutica en 30 pacientes con diferentes
grados de enfermedad periodontal (leve, media y grave). Se
tomaron muestras de la cavidad bucal para el cultivo posterior e
identificacion de los microorganismos patégenos implicados en
el proceso patoldgico. Se identificaron 4 géneros de patdgenos:
Staphylococcus spp., Corynebacterium spp., Lactobacillus spp.
y Enterobacterias. El porcentaje de casos que respondieron al
tratamiento fue 80 y 3,4 % para TP y C, respectivamente. C no
demostrod tener ninguna accién eficiente en el tratamiento de
EPC. Sin embargo, TP mostro ser el tratamiento de eleccién,
independientemente del patégeno, asociacion de éstos o el grado
de progresion de la EPC.
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ABSTRACT

In the present study the effect of propolis tincture (PT) vs
chlorhexidine (C) as a treatment of canine periodontal disease
(CPD) was analysed. A therapeutic application in 30 patients with
different degrees of CPD was carried out (low, moderate and
severe). Samples from the oral cavity were collected for culture
and further identification of pathogenic microorganisms involved
in the pathological process. Four pathogens of different genera
were identified; Staphylococcus spp., Corynebacterium spp.,
Lactobacillus spp. and Enterobacterias. The cases that responded
to treatment were 80 and 3.4 % for PT and C, respectively. C
did not demonstrate any efficient action in the treatment of
CPD. However, PT demonstrated to be the treatment of choice
regardless the pathogen, pathogen associations or the degree of
progression of CPD.
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INTRODUCCION

La Enfermedad Periodontal Canina (EPC) es la patologia oral
mas comun que afecta a los caninos domésticos (Canis lupus
familiaris), asociada a problemas sistémicos [15]. Los factores que
predisponen la EPC son: edad, especie, raza, genética, conducta
de masticacion, dieta, oclusion, estado general de salud, cuidados
caseros, frecuencia de atencion odontolégica y la flora bacteriana,
entre otros [5,7]. Aunque las bacterias no siempre son los agentes
etioldgicos primarios, sin embargo, son las causantes de perpetuar
la EPC causada por malos habitos alimenticios o descuidos en el
cuidado de la salud oral de las mascotas [4].

Se ha reportado que la EPC se clasifica en etapas progresivas,
que pueden describirse en grados de acuerdo con la gravedad
y a la extension de las zonas afectadas [18], cuya evolucion
comprende estadios: Grado 1 (Leve) Gingivitis, acimulo de sarro
evidente y retraccion de la encia en 25 %: Grado 2 (Moderado)
placa de sarro que cubre casi todo el diente y retraccion de la
encia en 50 %; Grado 3 (Grave) exposicion de raices dentales,
movimiento y pérdida de piezas dentales [3].

Tradicionalmente se ha tratado la EPC con soluciones antisépticas,
antibiéticos y medicina natural, no obstante, el uso indiscriminado
de éstas y la baja eficacia de los protocolos terapéuticos,
manifestados en recidivas de la enfermedad, sugieren el uso
de nuevos medicamentos que contribuyan al tratamiento de
esta patologia [14]. La medicina alternativa propone esquemas
terapéuticos que reemplazan y contribuyen de forma concomitante
al tratamiento de enfermedades causadas por bacterias. Productos
naturales derivados de plantas medicinales han demostrado ser
una fuente importante de compuestos biolégicamente activos,
como es el caso de Mangifera indica [12].

Sustancias derivadas de los animales, tales como la miel de
abeja o la apitoxina, han sido reportados para el tratamiento de
enfermedades causadas por bacterias [2, 8, 13, 19]. La Tintura de
Propdleo (TP) es una sustancia resinosa producida por las abejas
(Apis mellifera), para tapizar el interior de la colmena y protegerla
de agentes infecciosos, por poseer efectos farmacoldgicos
antimicrobianos, atribuidos a un compuesto activo conocidos como
flavonoides [17]. Su composicion y propiedades varian debido a
la influencia geografica donde se ubican las colmenas, asi como
de la riqueza en la flora predominante [1, 11].

Existen estudios que respaldan el uso de TP “in vitro” sobre
diferentes tipos de bacterias como Salmonella, Shiguella, Yersinia
y Escherichia [6]. Esta sustancia ha sido utilizada en la aplicacion
terapéutica en diferentes patologias, tales como caries, aftas
bucales y cicatrizaciones en el hombre [17]. El uso de TP en
medicina veterinaria, no se encuentra ampliamente difundido.

El trabajo de investigacion plantea la hipétesis de que TP actua
como antibiotico natural, reduciendo la flora bacteriana que causa
EPC, por lo que se planted el objetivo de determinar el efecto
de TP en el tratamiento de la enfermedad, comparado con el
tratamiento tradicional con Clorhexidina (C) en la especie canina.

MATERIALES Y METODOS

Ubicacion del estudio

El estudio se llevo a cabo en pacientes del Hospital Veterinario
Planeta Vida, en la ciudad de Latacunga, provincia Cotopaxi, Ecuador,
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la cual se encuentra en el centro-norte de la Region interandina, a
una altitud de 2.750 metros sobre el nivel del mar (m.s.n.m.) [9].

Unidades de estudio y técnica experimental

Se realiz6 el analisis de los casos que acudian a consulta con
cierto grado de EPC y se clasificaron 30 pacientes en tres grupos
de la siguiente manera: Grado 1 (Leve) Gingivitis, acumulo de sarro
evidente y retraccion de la encia en 25 %: Grado 2 (Moderado)
placa de sarro que cubre casi todo el diente, retraccion de encia en
50 %; Grado 3 (Grave) exposicién de raices dentales, movimiento
y pérdida de piezas dentales [3] (FIG 1 y 2). Cada individuo fue
tratado en el lado derecho con TP e izquierdo con C.

Toma de muestras

Se realizaron las primeras tomas de muestra mediante hisopado
del tejido contaminado para ser llevado inmediatamente al
laboratorio, donde se le procesoé para la identificacion y cultivo
respectivo. Posterior al tratamiento empleado (TP y C), se tomd y
proceso una segunda muestra de la misma forma que la anterior.
Las muestras fueron procesadas y los diagnosticos realizados por
técnicas microbiolégicas.

FIGURA 1. Enfermedad periodontal; grado 1 (leve) [A], grado
2 (moderado) [B]
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FIGURA 2. Enfermedad periodontal grado 3 (grave)

Protocolo terapéutico

Se incluy6 el uso del equipo de ultrasonido odontolégico (Jet
Sonic B.P, Gnatus LTDA, Brasil), para el retiro del célculo dental
contaminado y se procedio a colocar el tratamiento con TP 20 %
0 C 2 %, la solucion antiséptica (TP al 20 % y solucién acuosa
de C al 2 %) en las zonas afectadas, permitiendo que la solucion
ejerza su efecto realizando embrocaciones repetidas de ambos
principios activos con gasa, utilizando el mismo paciente para
ambos tratamientos.

Analisis de datos

El analisis se realizo con la base de datos del programa informatico
SPSS para Windows [20]. Para el analisis se utilizo la prueba
Kolmogorov—Smirnov para conocer la normalidad de las variables, las
medidas de dispersion normal: media, desviacion estandar, intervalo
de confianza al 95 % para variables cuantitativas y porcentajes
para variables cualitativas. Para comparar medias de variables
paramétricas se utilizé la prueba t Student. Las frecuencias de
distribucién se compararon para grupos independientes. Valores
de P menores a 0,05, fueron considerados estadisticamente
significativos [20].

RESULTADOS Y DISCUSION

Al describir los resultados correspondientes al crecimiento
bacteriano en cultivo de cavidad oral en la especie canina, se
observé una predominancia de Staphylococcus spp. sobre
los demas gérmenes aislados (P < 0,05) (TABLA ). Ademas,
se detectdé como segundo microorganismo predominante a
Corynebacterium spp. (P < 0,05). El tercero es la combinacion de
ambos gérmenes Staphylococcus spp. y Corynebacterium spp.
encontrados en un mismo individuo (P < 0,05). El resto de los
microorganismos aparecieron de forma esporadica, y por tanto
su relevancia fue relativa.

En la TABLA Il se observa diferencia estadistica significativa,
respecto al efecto positivo del TP sobre las bacterias aisladas en
cultivos de pacientes caninos con EPC (P < 0,05). Sin embargo,
TC en humanos proporcionan datos diferentes en cuanto a la EP,

TABLAT
Microorganismos y sus asociaciones, identificados en los
pacientes sujetos a estudio (n = 30)

Pacientes
diagnostico
positivo (%)

Microorganismo

Staphylococcus spp. 86,7°
Corynebacterium spp. 36,7°
Lactobacillus spp. 34¢
Enterobacterias 6,7 ¢
Staphylococcus spp. | Corynebacterium spp. 16,6 ¢
Staphylococcus spp. | Lactobacillus spp. 3,33¢
Staphylococcus spp. | Enterobacterias 3,33¢
Staphylococcus spp. | Corynebacterium spp. ¢
| Lactobacillus spp.
Staphylococcus spp. | Corynebacterium spp. 333¢

| Enterobacterias

Letras distintas indican diferencias estadisticamente significativas
(P<0,05)

TABLA II
Respuesta al tratamiento aplicado

Casos que respondieron de forma

Tratamiento aplicado positiva al tratamiento (%)

Tintura de Propdleo 80,0°
Clorhexidina 3,4°

Letras distintas indican diferencias estadisticamente significativas
(P <0,05)

indicando que el vehiculo permitiria ejercer el efecto de la C por
mayor tiempo [16]. Asimismo, la capacidad adherente de TP es
una de las caracteristicas que permiten permanecer por mayor
tiempo al producto en contacto con la pieza dental y ejercer su
efecto bactericida. C en solucién acuosa, parece perder su efecto
conforme pasa el tiempo de preparacion [10].

En la TABLA lll, se describe el resultado del tratamiento
haciendo referencia al tipo de microorganismo aislado. La eficacia
del tratamiento cuando existe monoinfeccion, el efecto bactericida
de TP es mas efectivo respecto a C (P < 0,05). El resultado sobre
la asociacion entre Staphylococcus spp. y Corynebacterium spp.
muestra una pérdida significativa en la eficacia de TP sobre
estos microorganismos, pudiendo complicar en estos casos su
resolucion. C no tuvo ningun efecto independientemente del tipo
de microorganismo o sus asociaciones, lo que indica la ineficacia
de este tratamiento en pacientes caninos con EPC.
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TABLA III

Eficacia del tratamiento sobre los microorganismos y sus asociaciones, aisladas en los pacientes sujetos a

estudio (n = 30)

Microorganismo Propdleo Clorhexidina
Staphylococcus spp. 94,112 0®
Corynebacterium spp. 100,0° (O
Staphylococcus spp. | Corynebacterium spp. 28,58 2 0r
Staphylococcus spp. | Lactobacillus spp. 100,0° o®
Staphylococcus spp. | Enterobacterias 100,02 0°®
Staphylococcus spp. | Corynebacterium spp. | Enterobacterias 0 0

Letras distintas en la misma fila indican diferencias estadisticamente significativas (P < 0,05)

Hubo resultados similares cuando se analizo la eficacia del TP y
C, enlos casos de EPC leve, moderada y grave. Estos resultados
corroboran lo indicado anteriormente, donde TP ha sido utilizado
en la aplicacion terapéutica en diferentes patologias, tales como
caries, aftas bucales y cicatrizaciones en el ser humano [17],
siendo TP eficaz frente a agentes infecciosos, mostrando ser un
buen antibacteriano natural, lo cual sugiere su uso en los casos
de EPC [2, 11].

CONCLUSIONES

Los microorganismos que se hallaron con mayor frecuencia en
la EPC por orden de importancia fueron: Staphylococcus spp. y
Corynebacterium spp. Ademas, de forma aislada Lactobacillus
spp. Y Enterobacterias. De acuerdo con los resultados obtenidos
en el presente estudio, TP ejerce un efecto superior a la solucién
acuosa de C. TP proporcioné los mejores resultados terapéuticos
independientemente del grado de evolucion de la enfermedad, del
microorganismo y asociacién bacteriana diagnosticada.
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