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RESUMEN: RESUMEN: RESUMEN: RESUMEN: RESUMEN: Se evaluó el efecto del cepillado con crema dental que contiene extracto de
cuproclorofila en 23 niños de 10 años (otros 23 niños se tomaron como control). Se observaron reduccio-
nes significativas según chi cuadrado en cuanto a la infección por Streptococcus mutans, la acumulación
de placa dentobacteriana y en la inflamación gingival del grupo tratado con respecto al control.
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La clorofila se ha utilizado desde hace
bastante tiempo en enjuagatorios y como
componente de cremas dentales en nume-
rosos países,1 pues se le atribuyen propie-
dades antisépticas, cicatrizantes y contra
la halitosis, pero no existen pruebas cientí-
ficas suficientes que la avalen.

En nuestro país hemos realizado va-
rias investigaciones con extracto hidroal-
cohólico de cuproclorofila obtenido a par-
tir de la microalga Chrorella vulgaris; pri-
mero se efectuó un estudio in vitro para
conocer el porcentaje mediante el cual se
lograba mayor inhibición del Streptococcus
mutans y se encontró que la concentración
más efectiva era el 10 %, ya que disminuyó
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en el 96,0 % el promedio de colonias de S.
mutans al compararse con el promedio de
colonias de las muestras de los mismos in-
dividuos en las que no se colocó medica-
mento. Luego se hicieron estudios en es-
colares que demostraron la eficaz acción
de un gel ácido con el 10 % de extracto
de cuproclorofila en la disminución del
grado de infección por S. mutans, la gin-
givitis y en la elevación de la capacidad
individual de remine-ralización.2

Debido a que los geles requieren algu-
nos componentes de importación, se deci-
dió incorporar el extracto de cuproclorofila
a una crema dental y ensayar esta forma de
presentación cuyo pH es básico.
1 Profesora Auxiliar de la Facultad de Estomatología del ISCM-H. Vicedirectora de Investigaciones y
Posgrados del CPIE-CH.
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La crema dental mencionada fue produ-
cida en la Empresa SUCHEL y está aprobado
su uso en humanos (No. 690) por el Institu-
to de Nutrición e Higiene de los Alimentos.

OBJETIVO GENERAL

Conocer el comportamiento de la cre-
ma dental con cuproclorofila frente a varios
parámetros estomatológicos.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

− Determinar la acción de la crema dental
con cuproclorofila en la resistencia del
esmalte.

− Determinar la acción en la capacidad in-
dividual de remineralización.

− Determinar la influencia sobre la infec-
ción por S. mutans.

− Determinar la acción sobre los acúmulos
de placa dentobacteriana (higiene bucal).

− Determinar la influencia sobre la gingivitis.

MétodosMétodosMétodosMétodosMétodos

Cuarenta y seis niños de 10 años del
municipio Cerro se seleccionaron teniendo
en cuenta que no existieran diferencias sig-
nificativas en los parámetros evaluados,
que fueron:

− Resistencia del esmalte a la desminera-
lización ácida (RE) según la técnica
colorimétrica de GRIMEP.

− La capacidad individual de reminera-
lización (CIR) según la técnica de GRIMEP.

− El grado de infección por S. mutans se-
gún la técnica de Matsukubo y otros mo-
dificada.

− El índice de placa dentobacteriana (PDB)
e higiene bucal según Löe y Silness.

− El índice gingival (IG) según Silness y
Löe.
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FIG. 1. Cambios individuales en la resistencia del
esmalte al final del estudio. CPIE, 1994.

Los niños se dividieron en 2 grupos
de 23:

− Grupo control (C), se cepilló durante 21
días encías, dientes y dorso de la lengua
con una crema dental sin medicamentos.

− Grupo clorofila (C2), se cepilló durante
21 días encías, dientes y dorso de la len-
gua con una crema dental que contenía
extracto de cuproclorofila al 10 %.

Una vez concluido el período experi-
mental se volvieron a determinar los
parámetros referidos y se analizaron los re-
sultados estadísticamente con las pruebas
de Wilcoxon (T) y chi cuadrado (X2).

ResultadosResultadosResultadosResultadosResultados

La resistencia del esmalte (fig. 1) mejo-
ró en el 43,5 % de los niños del grupo C2;
resultaron beneficiados 13,1 % más que el
grupo C, aunque las diferencias no fueron
significativas.

En la CIR (fig. 2) los 2 grupos se com-
portaron igual.

N S

3 0 .4 4 3 .5

4 7 .8
3 9 .1

2 1 .7 1 7 .4

0 %

20 %

40 %

60 %

80 %

1 00 %

Cuproclorofila
n=23

Control
n=23

Resistencia del esmalte

13,1
,

,

,,

,

,

00000



INFECCIÓN POR STREPTOCOCCUS
MUTANS

Disminuyeron el grado de infección por
S. mutans (fig. 3) el 65,2 % de los niños del
grupo C2; 47,9 % más que el grupo C. Del
34,8 % que mantuvo el mismo grado de in-
fección en el grupo C2, más de la mitad dis-
minuyó el número de colonias. Por el con-
trario en el grupo C, de 87,0 % con igual
grado de infección que al inicio, la mayo-
ría (47,8 %) elevó el número de colonias
y el 39,1 % lo disminuyó. La diferencia
entre los grupos C2 y C fue significativa
(X2 = p < 0,001).

PLACA DENTOBACTERIANA

Al nivel individual la higiene bucal (fig. 4)
mejoró cualitativamente en el 34,8 % de los

FIG. 2. Cambios en la capacidad individual de
remineralización al final del estudio. CPIE, 1994.
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niños del grupo C2, 21,2 % más que el gru-
po C, pero las diferencias no fueron signifi-
cativas. Sin  embargo, de manera cuantitati-
va hubo mejoría (disminución de los
acúmulos de PDB) en el 91,3 % de los niños
del grupo C2, 32,2 % más que en el grupo
C. Esta diferencia sí fue significativa
(X2 = p < 0,05).

GINGIVA

El estado gingival (fig. 5) desde el pun-
to de vista cualitativo se mejoró en el 34,8 %
de los niños del grupo C2, lo cual rebasó en el
30,2 % al grupo C, y la diferencia fue significa-
tiva (X2 = p < 0,05). En el aspecto cuantitativo
mejoró (disminuyó) el número en el índice
gingival en el 91,3 % de los niños del grupo
C2, 50,4 % más que el grupo C. Esta diferen-
cias fue muy significativa (X2 = p < 0,01).

FIG. 3. Cambios al nivel individual en el grado de
infección por S. mutans durante el estudio. CPIE,
1994.
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FIG. 4. Cambios al nivel individual en la higiene bucal según el índice de placa dentobacteriana de Löe y
Silness al final del estudio. CPIE, 1994.

FIG. 5. Cambios en la gingiva al nivel individual según el índice gingival de Löe y Silness al final del estudio.
CPIE, 1994.
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DiscusiónDiscusiónDiscusiónDiscusiónDiscusión

El grupo que se cepilló con la crema
dental que contenía extracto de cuproclo-
rofila obtuvo mejores resultados que el grupo
control sobre la RE, la higiene bucal, el grado
de infección por S. mutans y la gingivitis.

La elevación de la resistencia del es-
malte es posible que se deba a los benefi-
cios de la higiene bucal, que ayuda a la in-
corporación al esmalte dental de iones de
calcio y fosfatos en dependencia de la dis-
ponibilidad de estos en la saliva, pero ello
depende además de otros factores,3 por lo
que el resultado, aunque superior, no difi-
rió significativamente del control.

El efecto antiplaca y anti S. mutans
pensamos se deba a la combinación de los
antimicrobianos cobre y clorofila.1 (Maltz
M. Antimicrobial effects of bacteria
associated with dental caries. Tesis. Uni-
versidad de Goteborg, Goteborg, 1981.
Effects of sodium fluoride cupric sulfate on
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experimental caries in hamsters. Tesis. Paper
V. Universidad de Goteberg, 1981).

La disminución de la gingivitis la adju-
dicamos a la acción antiplaca, no es po-
sible dilucidar claramente el poder anti-
inflamatorio, pues la mayoría de los ni-
ños redujeron los índices de PDB y
gingival.

Nuestros resultados coinciden con es-
tudios que atribuyen a la cuproclorofila ac-
ción inhibitoria sobre el S mutans y algunas
bacterias periodontopáticas.4,5

ConclusionesConclusionesConclusionesConclusionesConclusiones

La crema dental con extracto de
cuproclorofila incrementó ligeramente la
resistencia del esmalte y redujo significa-
tivamente la infección por S. mutans, la acu-
mulación de placa dentobacteriana y la in-
flamación gingival.
SUMMARY:SUMMARY:SUMMARY:SUMMARY:SUMMARY: The effect of tooth brushing with a dentrifice containing cuprochlorophyll  extract
in 23 children aged 10 (other 23 were selected as controls) was evaluated. Significant reductions
were observed according to Chi square test as regards the infection caused by Streptococcus
mutans, the accumulation of bacterial plaque and the gingival inflammation of the group treated
compared with the controls.

Subject headings: CHLOROPHYLL/therapeutic use;  MOUTH WASHES/therapeutic use;  DENTIFRICES/
therapeutic use;  STREPTOCOCCUS  MUTANTS.
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