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Evaluacion del efecto bactericida de
la luz QV-LED sobre impresiones de alginato

Evaluation of the bactericidal effect
of UV-LED light on alginate impressions

E.E. De La Rosa-Najera*®, F.L. Rebolledo-Ramirez*, E.P. Segura-Ceniceros*,
F.J. Mendoza**, A.l. Vargas-Segura**

RESUMEN

La cavidad oral alberga una gran cantidad de microorganismos que son potenciales patégenos, como el
Citomegalovirus, Virus de la Hepatitis B (VHB), Virus de la Hepatitis C, Virus del Herpes simple tipos 1 y
2, Virus de la Inmunodeficiencia Humana, Mycobacterium tuberculosis y actualmente con la aparicién del
SARS COV-2 causante del covid-19, la comunidad odontolégica debe tomar medidas mas estrictas en sus
protocolos de protecciéon contra enfermedades. Para evaluar su eficacia germicida se aplico la luz ultra-
violeta con distintos tiempos de exposicion sobre las impresiones dentales de alginato, inmediatamente
después de haber tomado la impresién, que al entrar en contacto con la cavidad oral del paciente esta
contaminada.Obteniendo como resultado una disminucién en tamano y cantidad de las colonias bacteria-
nas en la mayoria de las muestras en las que se aplicé la luz UV LED a los 10 y 15 minutos de exposicion..
Lo anterior, confirma su capacidad germicida gracias a su espectro ultravioleta de 245 nm que afecta la
cadena de ADN y ARN de los microorganismos ya que es la longitud de onda de méaxima absorcion de
su molécula, eliminando su capacidad reproductiva y de supervivencia. Las ventajas que ofrece como: su
pequeno tamano, facil de manipular e instalar, que no requiere de un constante mantenimiento, bajo costo
de adquisicion; su luz de alta intensidad constante que no genera ningin aumento en la temperatura,lo
hacen un excelente auxiliar desinfectante que puede incorporarse a las clinicas dentales.
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ABSTRACT

The oral cavity houses a large number of microorganisms that are potential pathogens, such as cytome-
galovirus, hepatitis B virus (HBV), hepatitis C virus, herpes simplex virus types 1 and 2, human immuno-
deficiency virus, mycobacterium tuberculosis and currently with the appearance of the SARS COV-2 that
causes covid-19, the dental community must take stricter measures in its protection protocols against
diseases. To evaluate its germicidal efficacy, ultraviolet light was applied with different exposure times on
the alginate dental impressions, immediately after having taken the impression, which when it came into
contact with the oral cavity of the patient is contaminated. As a result, a decrease in size and quantity of the
bacterial colonies was observed in most of the samples in which the UV LED light was applied at 10 and 15
minutes of exposure. Some samples showed less bacterial growth even after 5 minutes of exposure. All this
confirms its germicidal capacity thanks to its 245 nm ultraviolet spectrum that affects the DNA and RNA
chain of microorganisms since it is the wavelength of maximum absorption of its molecule, eliminating
its reproductive and survival capacity. The advantages it offers such as its small size, easy to handle and
install, that it does not require constant maintenance, low acquisition cost; its constant high intensity light
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that does not generate any increase in temperature, makes it an excellent disinfectant auxiliary that can be
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INTRODUCCION

En odontologia, los métodos convencionales de
limpieza y desinfeccion se han utilizado durante
anos, pero su eficacia es controvertida por varias
razones, el tipo de productos quimicos y procedi-
mientos adoptados, y si se utilizan correctamente
las diluciones, tiempos de contacto inadecuados y
dependencia. (' Los dentistas, higienistas dentales,
asistentes dentales y pacientes siempre han teni-
do un alto riesgo de infeccién cruzada debido a su
exposicion a patdbgenos y virus derivados de la ca-
vidad oral y el tracto respiratorio. Estos grupos de
profesionales enfrentan riesgos diarios de contagio
y transmision de infecciones porque el ambiente
dental generalmente involucra niveles peligrosa-
mente altos de microorganismos como resultado
del contacto cercano con la cavidad bucal del pa-
ciente y la presencia de bacterias y virus en los ae-
rosoles creados por la instrumentaciéon dental. 4

La infeccion cruzada se define como la transmi-
sion de agentes infecciosos entre pacientes y tra-
bajadores de la salud, por contacto directo o por
fomites. Los patégenos potenciales incluyen cito-
megalovirus, virus de la hepatitis B (VHB), virus
de la hepatitis C, virus del herpes simple tipos 1
y 2, virus de la inmunodeficiencia humana, My-
cobacterium tuberculosis y otros agentes que co-
lonizan o infectan la boca y el tracto respiratorio
superior humano. Es por ello por lo que se debe
realizar un protocolo para minimizar el riesgo de
los trabajadores del consultorio y del laboratorio
dental.

Se ha estimado que el riesgo de transmisién de
patdégenos en el entorno dental es mayor que en
otros entornos clinicos al tener en cuenta los ca-
sos no reconocidos o no declarados. Ademas,
ciertos tratamientos requieren el envio al labora-

torio de elementos que han entrado en contacto
con la mucosa y los fluidos del paciente, no siem-
pre esterilizables por métodos convencionales. (")

El mayor riesgo de transmision del COVID-19 du-
rante el cuidado dental es a través de la genera-
cién de aerosoles, ya que el virus puede permane-
cer suspendido en el aire por algunas horas e in-
fectar ya sea por inhalacion o por contacto directo
con la mucosa oral, nasal o conjuntiva del ojo, asi
como el contacto con instrumentos y superficies
contaminados. Se debe evitar en la medida de lo
posible el uso de instrumentos rotativos y jerin-
gas triples, ya que crea un spray o aerosol visible
que contiene principalmente gotas de agua, sa-
liva, sangre, microorganismos y otros desechos,
que precipitaran por gravedad contaminando las
superficies expuestas (5, 7). Uno de los desafios
en la lucha contra COVID-19 es encontrar meca-
nismos de limpieza efectivos para superficies, es-
tructuras y aerosoles.

La saliva es el principal medio de transmisién del
COVID-19 en estomatologia y los aerosoles pro-
venientes de los cuidados aumentan el riesgo de
contaminacién. Las medidas recomendadas in-
cluyen el uso de equipo de proteccion personal y
desinfeccion de superficies. ®

En cuanto a los articulos de laboratorio, Hurley et
al., fomentan las buenas practicas de desconta-
minacion de impresiones, prétesis y aparatos de
ortodoncia para prevenir todo tipo de infecciones
cruzadas. ®

En términos de métodos de esterilizacién alternati-
vos, la irradiacion ultravioleta germicida es un pro-
cedimiento de desinfeccion satisfactorio. (V) La luz
ultravioleta es la banda del espectro electromag-
nético entre 400-100 nm de longitud de onda. Hay
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tres tipos de radiacion UV: UV-A (315-400 nm),
Uv-B (280-315 nm) y UV-C (100-280 nm). ©

Recientemente, los sistemas de desinfeccion por
luz ultravioleta se han utilizado cada vez méas en
entornos de atenciéon médica en un intento por
disminuir la transmision de patdgenos nosoco-
miales y prevenir infecciones asociadas con la
atenciéon médica. La mayoria de los sistemas de
desinfeccion UV utilizan lamparas germicidas que
emiten radiacién UV-C alrededor de 254 nm. ©
Algunas de las ventajas de la UV-C sobre los mé-
todos tradicionales de descontaminacién es que
evita el uso de productos quimicos irritantes, no
dana equipos como los respiradores y es eficaz
contra virus en aerosoles

Los microorganismos son particularmente vulne-
rables a la luz ultravioleta en longitudes de onda
cercanas a los 254 nandbmetros, ya que esta re-
presenta la longitud de onda de maxima absor-
cion de su molécula de acido desoxirribonuclei-
co. 19 La luz UV-C es absorbida por el acido ri-
bonucleico (ARN) y el acido desoxirribonucleico
(ADN) en células y microorganismos, induciendo
cambios (apoptosis) en las estructuras de ADN
y ARN que resultan en su incapacidad para re-
plicarse. La UV-C puede ser eficaz para inactivar
microorganismos patdgenos que se encuentran
comunmente en los consultorios dentales. (V) Se
sabe que la luz ultravioleta posee un efecto ger-
micida muy potente capaz de inactivar un amplio
espectro de microorganismos, como virus, bacte-
rias, protozoos, hongos, levaduras y algas. !V

La irradiacion germicida ultravioleta, como mé-
todo de esterilizacion adicional, y no como susti-
tuto, podria proporcionar energia suficiente para
descontaminar eficazmente las superficies e ins-
trumentos dentales, proporcionando una mayor
protecciéon para los profesionales sanitarios y los
pacientes. Sin embargo, solo se deben utilizar uni-
dades UV-C con dosimetria validada, y su mani-
pulacién por parte del operador debe realizarse
con equipo de proteccién especifico. (!

Los diodos emisores de luz ultravioleta LED son
una fuente de luz emergente para la desinfeccion
queposeen flexibilidad en su diseno debido a su
pequeno tamano y control de los patrones de ra-
diacion, tienen un tiempo de encendido muy cor-
to y requieren bajo voltaje por lo que pueden ser
alimentados por una bateria o un panel solar. (12
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Miden entre 5 y 9 mm de diametro y no contienen
vidrio, lo que facilita el transporte y la eliminacién
(Bettles et al. 2007). Los LED tienen un excelente
historial de reduccion de costos del sistema me-
diante ahorros de energia, mantenimiento reduci-
do y reemplazo a intervalos mas largos. ¥ Son de
tamano pequefno en comparacién con las lampa-
ras convencionales, por lo que se pueden incor-
porar facilmente en varios disenos de luminarias.
Ademas, emiten luz de alta intensidad tan pron-
to como se encienden; en otras palabras, no hay
tiempo de calentamiento. Ademas, JY Shin et al.
demostraron que los LED UV producen una salida
de irradiacion constante independientemente de
la temperatura, lo que los hace efectivos incluso
bajo refrigeracion.

Los LED UV-C estéan ganando popularidad como tecno-
logia alternativa, ya que no contienen mercurio, lo que
alivia los riesgos de toxicidad humana y ambiental. (!

En este estudio utilizaremos una lampara con luz
UV-C de tecnologia LED con un espectro ultra-
violeta de 254 nm, libre de ozono como alternati-
va desinfectante en impresiones de alginato para
probar su efecto germicida.

MATERIALES Y METODOS

Se utilizaron bolsas de alginato marca Biojel (MDC
Dental) con cuchara dosificadora de polvo y vaso
dosificador de agua, se eligié esta marca por las
siguientes caracteristicas: Superficie tersa y alta
reproducciéon de detalles (0.050mm, optimas cua-
lidades fisicas, fluidez y consistencia, muy buena
resistencia mecénica, (9kg/cm?), no se rompe ni
se perfora a la remocion o llenado de la impresion,
excelente compatibilidad con los materiales de lle-
nado. También se usaron cucharillas de impresién
de aluminio de tamanos variados. Para el medio de
cultivo se utilizé agar nutritivo, agua destilada, au-
toclave para esterilizar y mechero, asi como cajas
Petri (24 cajas por paciente). Por ultimo una lam-
para de luz ultravioleta (UVC) LED desinfectante
de 254 nm con una potencia de 25 watts.

METODOS EXPERIMENTALES

El estudio se llevd a cabo en el laboratorio de Na-
nobiociencia de la Facultad de Ciencias Quimicas
de la UAdeC. Se citaron a 10 pacientes entre 20 y



Figura 3. Solidificacion de medio de cultivo.

30 anos que como criterio de exclusién se tomoé en
cuenta que los pacientes no usaran brackets, que
no hayan consumido antibiéticos en los ultimos
seis meses y sin antecedentes de enfermedades.

Etapa 1: Preparacion de los medios de cultivo
Se prepar6 agar nutritivo; con un peso de 23 gra-
mos, diluido con 1 litro de agua destilada. Poste-
riormente se calentdé hasta que alcanzé el punto
de ebullicion, inmediatamente se esterilizé por 20
minutos. La preparacion se vacié en placas de Pe-
tri en un ambiente estéril, previamente desinfec-
tando el area de trabajo y cerca de un mechero.
Se espera unos minutos para la solidificaciéon y
por ultimo se pone a incubar durante 24 horas a
37 grados. (Figura 1, 2, 3y 4.)

Etapa 2: Impresiones y muestras
Se tomo una impresién superior e inferior por pa-
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Figura 4. Incubar por 72 horas.

ciente, repitiendo este procedimiento tres veces; a
la impresion superior se le aplicé luz UV LED en in-
tervalos de 5, 10 y 15 minutos para posteriormente
tomar la muestra con un hisopo estéril y colocar
en el agar nutritivo. Las muestras con el hisopo se
tomarondel cuadrante | de la impresién superior
y el cuadrante IV de la impresion inferior segun la
nomenclatura de la FDI. La impresién inferior se
utiliz6 como control, por lo que no se aplico luz UV
LED, solo se tomaron las muestras y se realiz6 el
cultivo directamente. Finalmente, se incubaron du-
rante 72 horas a 37 grados. (Tabla 1y 2)

Etapa 3: Crecimiento bacteriano

Posterior a las 24 horas de incubacién se observo
poco crecimiento bacteriano por lo que se tomoé la
decision de dejarlo por 72 horas en la incubado-
ra para poder observar mas adecuadamente los
efectos de la luz ultravioleta.
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Tabla 1. Condiciones de tratamiento con luz UV en las impresiones superiores

Impresién superior  Caja 1 Muestra inicial
Caja 2 Aplicar AV LED por 5 minutos y tomar muestra
Caja 3 Aplicar AV LED por 10 minutos y tomar muestra
Caja 4 Aplicar AV LED por 15 minutos y tomar muestra

Cultivar en agar
Cultivar en agar
Cultivar en agar
Cultivar en agar

Incubar por 72 horas
Incubar por 72 horas
Incubar por 72 horas
Incubar por 72 horas

Tabla 2. Condiciones de tratamiento con luz AV en las impresiones superiores

Cultivar en agar
Cultivar en agar
Cultivar en agar
Cultivar en agar

Impresién inferior Caja 1 Muestra inicial
Caja 2 Tomar muestra después de 5 minutos
Caja 3 Tomar muestra después de 10 minutos
Caja4 Tomar muestra después de 15 minutos

Incubar por 72 horas
Incubar por 72 horas
Incubar por 72 horas
Incubar por 72 horas

Figura 4. Crecimiento en placacon agar nutritivo.

RESULTADOS

Posterior a la incubacion de 72 horas a 36.5°C, se
observaron colonias pequenas de morfologia con-
cava y apariencia viscosa, de color crema grisa-
ceo de hasta 1 mm de didametro, esta descripcion
corresponde a cocos Gram + (Streptococcus) con
lo reportado por Montes y Garcia-Arenzana en el
2007. La figura 1 presenta el crecimiento de las
colonias a los diferentes tiempos de exposicién a
la luz AV LED, se puede observar que conforme
va aumentando
el tiempo de ex-
posicién a la luz
AaV el crecimiento
va siendo menor
lo que hace mas
facil el conteo de
las colonias sien-
do en el tiempo
cero incontables
ya que se presen-
ta un crecimiento masivo en toda la caja Petri.

Una vez observadas las colonias en las cajas Petri se
llevéd a cabo la observacion microscopica realizando
tincién de Gram+ en las que se puede observar que la
morfologia microscopica corresponde a cocos Gram+
en forma de cadenas, lo cual confirma que la bacteria
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Figura 5. Morfologia microscoplca (Tincion Gram).

que se encuentra en las muestras de los diferentes pa-
cientes corresponde a Streptococcus.

En la tabla 3 se pueden observar los resultados con
respecto al conteo de colonias en los diferentes tiem-
pos de exposicion de la luz UV, se aprecia que al ir
aumentando el tiempo de exposicion la carga bacte-
riana disminuye teniendo una disminucion significa-
tiva desde los 5 minutos de exposicion. De acuerdo
al andlisis de varianza realizado se puede concluir que
ente los diferentes tiempos de exposicion no existe una
diferencia significa-
tiva por lo que se
podria considerar
que a los 5 minutos
de exposicion seria
tiempo  adecua-
do de tratamiento
para disminuir la
carga bacteriana
y con esto la posi-
ble contaminacion
cruzada minimizando el riesgo de los trabajadores del
consultorio y del laboratorio dental.

DISCUSION DE RESULTADOS:

Diversas entidades han desarrollado protocolos
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Tabla 3. Conteo de colonias en los diferentes tiempos de exposicion a la luz AV_LED

dentales, y continuar con su mani-

Edades pulacién en el laboratorio o clinica
Tiempo de exposicién | 23 26 28 29 dental, los dentistas y sus auxiliares,
0 minutos Incontables  Incontables  Incontables Incontables estan expuestos a una gran cantidad
5 minutos 22+ 12 36+4 46+7 38+3 de microorganismos que son poten-
10 minutos 16 + 14 24 +3 2915 22+ 3 ciales patégenos_
15 minutos 7+9 11+3 11+3 112

clinicos de control de infecciones cruzadas, cuya
observancia se verifica periodicamente. Algunos
de ellos incluyen recomendaciones para el labo-
ratorio dental, y también existen pautas especifi-
cas para el laboratorio. Sin embargo, Sofou et al
han encontrado contaminacién en mas del 60%
de los registros recibidos en el laboratorio y, asi
mismo, la literatura describe altos porcentajes de
prétesis contaminadas enviadas desde los labo-
ratorios. Si anadimos datos de exposiciéon al VHB
entre técnicos de laboratorio superiores a los de
una poblacién equivalente (2.7% frente a 0.76%),
se destaca el papel del laboratorio como fuente
potencial de contaminacioén cruzada. (16) Recien-
temente, con la pandemia del virus SARS COV-2,
es de gran importancia realizar un protocolo de
desinfeccion adecuado frente a estos posibles pa-
tobgenos. Es necesario enfatizar que la saliva es un
medio de transmision del virus y los virus respira-
torios pueden transmitirse directa o indirectamen-
te a través de la saliva, lo cual es particularmente
importante. 17

Como sabemos, el principal objetivo de la des-
infeccién con luz ultravioleta es el material ge-
nético: el acido nucleico. La absorcion de la luz
ultravioleta por el acido nucleico provoca un re-
ordenamiento de la informacién genética, que
interfiere con la capacidad reproductiva de la cé-
lula. En consecuencia, los microorganismos son
inactivados por la luz ultravioleta como resultado
del dano fotoquimico que sufre el acido nucleico.
Una célula que no puede reproducirse se con-
sidera muerta o inactivada, por lo que ya no se
multiplicara. (18) (19

El efecto de la luz ultravioleta mostré6 una mayor
efectividad a los 10 y 15 minutos de exposicion
en la mayoria de las muestras, donde se observo
una mayor disminucion en el nimero y tamano de
las colonias de bacterias. Las muestras cultivadas
que no fueron tratadas con luz ultravioleta mostra-
ron un aumento gradual en el nUmero y el tamano
de las colonias bacterianas. Todo esto confirma
que al no realizar la desinfeccion de impresiones

También cabe mencionar que la
cavidad bucal tiene una gran variedad de mi-
croorganismos que dependeréan de la cantidad
de concentraciones de oxigeno, disponibilidad
de nutrientes, temperatura, exposicion a facto-
res inmunoldgicos y caracteristicas anatémicas.
Cada paciente tiene una alimentacién, habitos de
higiene y estilo de vida que pueden modificar la
cantidad, variedad y resistencia de microorga-
nismos presentes en el microbiota oral. En base
a estos preceptos, se pueden relacionar las pe-
quenas variaciones en los resultados obtenidos
al aplicar luz ultravioleta a los 5, 10 y 15 minutos
de exposicién.

La cavidad oral ofrece la puerta de entrada per-
fecta para los virus y bacterias del medio ambien-
te, por lo que es uno de los habitats mas densa-
mente poblados del cuerpo humano. (**) Debido a
las peculiaridades de los ecosistemas primarios
orales y, especialmente, a la variabilidad, hete-
rogeneidad y cantidad de la microbiota, existen
numerosos problemas a la hora de conocer con
exactitud su composiciéon microbiana. Se han ais-
lado hasta 200 especies diferentes en la misma
cavidad bucal a lo largo del tiempo; La mayoria de
ellos tendrian la caracteristica de ser transitorios,
por lo que como residentes solo serian unos 20
aproximadamente. (1%

CONCLUSION:

La luz ultravioleta LED mostré tener un efecto
satisfactoriodesdelos 5 minutos de aplicacién
sobre las muestras obtenidas con alginato, se
observa una considerable reduccién en el creci-
miento bacteriano en la mayoria de los cultivos
de las muestras que fueron expuestas a la luz
al ir aumentando el tiempo de exposicion. Con
base en esto,ademéas de las ventajas que ofrece
como bajo costo de adquisicidén, que no requie-
re un constante mantenimiento ni manipulacion
directa durante el proceso reduciendo asi la po-
sibilidad de contagiose considera que la lampara
de luz 4V LED es efectivay que se puede utilizar
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como auxiliar durante los protocolosde control
de infecciones en el consultorio dental.
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