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4 Resumen: 

La presente investigación tuvo como propósito analizar el efecto antibacteriano 

de un gel dental elaborado con extracto hidroalcoholico de Camellia sinensis L. 

(té verde) sobre colonias de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, con el 

objetivo de proponer un producto con un potencial beneficio para las personas 

al realizar una limpieza dental o también en el tratamiento de infecciones 

bucodentales. Nuestra investigación es del tipo básico y a la vez experimental, 

en el cual la unidad de estudio fue una colonia de Sthaphylococcus aureus 

ATCC 25923, sobre la cual se evaluó la actividad antibacteriana del Gel dental 

a base de extracto hidroalcohólico de camelia sinensis L.  (té verde). En 

general el extracto hidroalcohólico de Camellia Sinensis L. es un producto 

líquido de color verde oscuro, con olor a alcohol etílico, de sabor picante y 

transparente, con pH de 5.09, densidad de 1.12687 g/mL, IR de 0.99 y con una 

concentración 2.10847 g/100 mL. Los 3 lotes elaborados muestran casi los 

mismos resultados en cuanto al olor, sabor, solubilidad en agua y solubilidad 

en alcohol. El color va de ligeramente verde a verde oscuro con el aumento de 

la concentración y solo el lote al 30 % no muestra homogeneidad. El pH de los 

lotes esta entre 6.3867-6.2266. La densidad entre 0.9369-0.971 g/mL. El IR 

esta entre 23-25. La viscosidad entre 4529.7-4652.33 cP y la extensibilidad 

entre 2893.4- 4037.7414 mm2. 

En cuanto a la actividad antibacteriana: el gel al 10 % es muy pobre, en cambio 

el gel al 20 % tiene una actividad antibacteriana similar a la clorhexidina 

(22.83 mm2 y 25 mm2 respectivamente). El gel al 30 % tiene un efecto 

superior a la clorhexidina (29mm2 y 25 mm2 respectivamente). 
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5 Abstract 

The purpose of this research was to analyze the antibacterial effect of a dental 

gel made with hydroalcoholic extract of Camellia sinensis L. (green tea) on 

colonies of Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, with the aim of proposing a 

product with a potential benefit for people by perform a dental cleaning or also 

in the treatment of oral infections. Our research is of the basic and at the same 

time experimental type, in which the study unit was a colony of 

Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, on which the antibacterial activity of 

the dental gel based on hydroalcoholic extract of camellia sinensis L. (tea) was 

evaluated. green). In general, the hydroalcoholic extract of Camellia Sinensis 

L. is a dark green liquid product, with the smell of ethyl alcohol, with a spicy 

and transparent flavor, with a pH of 5.09, a density of 1.12687 g/mL, an IR of 

0.99 and a concentration 2.10847 g/100 mL. The 3 batches produced show 

almost the same results in terms of odor, taste, water solubility and alcohol 

solubility. The color goes from slightly green to dark green with increasing 

concentration and only the 30% batch shows no homogeneity. The pH of the 

batches is between 6.3867-6.2266. The density between 0.9369-0.971 g/mL. 

The IR is between 23-25. The viscosity between 4529.7-4652.33 cP and the 

extensibility between 2893.4- 4037.7414 mm2. 

Regarding the antibacterial activity: the 10% gel is very poor, while the 20% 

gel has an antibacterial activity similar to chlorhexidine (22.83 mm2 and 25 

mm2 respectively). The 30% gel has a higher effect than chlorhexidine 

(29mm2 and 25mm2 respectively). 
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6        Introducción 

Antecedentes y fundamentación científica 

Agbor et al., (2022) en un estudio sobre la actividad antibacteriana de 

camellia sinensis L. demostró que los extractos de Camellia sinensis contenían 

metabolitos secundarios como polifenoles, incluidos flavonoides, cumarinas, 

taninos, saponósidos, quinonas, fenoles, así como alcaloides, terpenoides y 

glucósidos cardíacos. La evaluación de la actividad antibacteriana de los 

diferentes extractos mediante la determinación de la MIC, la CBM, la relación 

CMB/MIC, así como los diámetros de inhibición reveló que, a diferentes 

concentraciones, los extractos de Camellia sinensis están dotados de 

propiedades inhibidoras frente al crecimiento de Prevotella intermedia, 

Fusobacterium nucleatum y Aggregatibacter actinomycetemcomitans. Los 

extractos etanólico y acuoso de las hojas de té verde fueron bactericidas en 

todas las cepas probadas, a diferencia de los extractos etanólico y acuoso de té 

negro que eran todos bacteriostáticos en todas las cepas probadas. Los 

resultados obtenidos, aunque preliminares, permiten concluir que Camellia 

sinensis tiene actividad antibacteriana sobre las cepas bacterianas ensayadas 

responsables de la enfermedad periodontal. 

Chilicka et al., (2022) realizó un estudio sobre la actividad 

antimicrobiana de algunas especies vegetales, incluida Camellia sinensis, 

donde evalúa los efectos del uso de té verde, extracto de bambú y ácido láctico 

al 5% con sonoforesis. Los resultados muestran que este enfoque es un 

tratamiento seguro y eficaz para el acné vulgar. Demostró que el tratamiento 

tuvo un efecto positivo en la reducción de las erupciones cutáneas y el sebo en 

la epidermis de la piel. Sin embargo, se debe enfatizar que un procedimiento 

cosmético de ninguna manera puede reemplazar las terapias dermatológicas 

que tratan específicamente formas severas de acné. Solo puede usarse como 

tratamiento adicional para personas con acné vulgar de leve a moderado o 

secreción excesiva de sebo. 
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Estikomah et al., (2020) publican los resultados de su investigación sobre 

la formulación de un jabón con té verde y maíz. Nos dicen que el jabón es una 

de las necesidades diarias de limpieza corporal. Nos dicen que los granos de 

maíz son ricos en vitamina A y vitamina E, estas vitaminas actúan como 

antioxidantes naturales que pueden mejorar la inmunidad del cuerpo e inhibir 

el daño degenerativo, el contenido de antioxidantes puede prevenir el proceso 

de envejecimiento y contrarrestar los radicales libres. El té verde (Camellia 

sinensis L.) contiene polifenoles (catequinas). Las catequinas tienen 

propiedades antibacterianas. Esta investigación utilizó investigación 

experimental. Las pruebas se llevaron a cabo para una prueba de formación de 

espuma, prueba de pH, prueba de contenido de agua y prueba de preferencia en 

20 encuestados. Análisis de datos estadísticos utilizando un nivel de 

significación de ANOVA del 5 % para los datos de aceptación de preferencias 

utilizando un nivel de significación de DMRT del 5 %. Las preparaciones de 

jabón sólido a base de extractos de té verde y granos de maíz presentaron 

buena calidad en la formulación F4: 25% maíz y 75% té verde los cuales 

presentan propiedades alcalinas con niveles de pH 8.99, contenido de humedad 

de 15.43 %. 

Prihastari & Putri, (2022) en su estudio sobre los cambios que ocurren en 

el pH salival al masticar té negro, refieren que se puede concluir que existe una 

diferencia significativa en la efectividad del caramelo de té negro con 

contenido de sorbitol sobre el pH salival con un valor de p = 0,000 (p <0,05). 

La capacidad de aumentar el pH salival puede ayudar al dulce de té negro 

como una innovación alternativa para la prevención de la caries dental en el 

futuro con más muestras de investigación y un tiempo más prolongado. El 

autor declara que no existe conflicto en esta investigación y agradece a la 

Universidad YARSI por el apoyo financiero para la realización de esta 

investigación. 

Mansoori et al., (2022) en su investigación sobre la formulación y 

evaluación de una goma de mascar medicada a base de extracto de Camellia 
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sinensis (té verde) y enriquecida con EGCG (galato de epigalocatequina) para 

la enfermedad periodontal informan haber desarrollado un chicle medicado con 

extractos de té verde enriquecidos con EGCG. La formulación desarrollada se 

encontró similar en todos los aspectos con respecto a la formulación 

comercializada bien establecida que lleva el nombre de Nicogum. Esta 

formulación desarrollada puede ser atractiva para los pacientes pediátricos 

como un tratamiento prometedor de portadores y otras infecciones orales. 

MCG puede aumentar el cumplimiento del paciente y la aceptación del 

paciente, así como aumentar la biodisponibilidad de los extractos de té verde 

enriquecidos con EGCG, ya que mostró una permeación significativa a través 

de la mucosa bucal. Sin embargo, se necesitan datos farmacocinéticos clínicos 

para demostrarlo más. 

 Santos-Zambrano et al., (2020) en revista peruana comunican que 

realizaron una revisión sobre compuestos naturales para reducir la carga 

bacteriana de la cavidad oral y concluyen que actualmente, existe una amplia 

gama de productos farmacéuticos que ofrecen grandes beneficios para el 

tratamiento de diversas enfermedades orales. La mayoría de estos productos 

son de origen sintético con propiedades antibacterianas, pero existen 

numerosos efectos secundarios asociados con su uso. Una alternativa es el uso 

de productos naturales de plantas e insectos en la reducción de la carga 

bacteriana de la cavidad oral como la manzanilla (Chamaemelum nobile (L.) 

All.), el cacao (Theobroma cacao L.), el aloe (Aloe vera L.), la moringa 

(Moringa oleífera Lam.), el orégano (Origanum vulgare L.), coco (Cocos 

nucifera L.), ajo (Allium sativum L.), clavo (Syzgium aromaticum L.), 

cardamomo (Elettaria cardamomum L.), stevia (Stevia rebaudiana Bertoni), 

miel de abeja y propóleos, abordados en esta revisión de la literatura. Esta 

revisión intenta abordar el uso de diferentes compuestos naturales para reducir 

la carga bacteriana de la cavidad oral. Se puede concluir que existen varios 

estudios sobre los efectos de los productos naturales por parte del hombre en la 

medicina, donde hay una gran cantidad de trabajos y publicaciones 
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relacionadas con sustancias naturales con ingredientes activos para reducir la 

carga bacteriana de la cavidad oral. 

Ordoñez Gómez et al., (2018) en su investigación sobre Actividad 

antioxidante y polifenoles totales de infusiones herbarias fresca, seca y 

comerciales reportan que el contenido de polifenoles totales en infusiones con 

tés y hierbas comerciales fue mayor en té limón y menor P. anisum (anís) 

(51,83±0,59 a 665,03±2,37 mgEAG/L), con hierbas frescas mayor M. mollis 

(muña) y el menor F. vulgare (hinojo) 4740,38± 26,67 a 18,6±1,12mgEAG/L; 

con hierbas secas el mayor fue B. Orellana (hoja achiote) 1012,56± 1,99 y 

menor C. ambrosioides L. (paico) 108,96±1,66 mgEAG/L. La mayor capacidad 

antioxidante frente al radical DPPH en infusiones comerciales fue para té 

limón 5,43±0,04 y el menor C. citratus 0,03±0,00 mM trolox/L, en frescas U. 

tomentosa 9,25±0,10 mM trolox/ L y menor flor de M. chamonillo 0,05 mM 

trolox/ L, secas C. sinensis té verdel 21,17±0,04 mM trolox/ L. y el menor C. 

citratus 0,03±0,01 mM trolox/ L. La mayor capacidad antioxidante frente al 

radical ABTS correspondió a la infusión de B. Orellana preparada con muestra 

comercial y secada y en muestra fresca fue para C. tomentosum. La menor 

capacidad antioxidante fue para C. tomentosum (comercial), C. ambrosioides 

(fresco y seco). 

Baldárrago Franco, P.L. (2017)) afirman que su tesis, efecto inhibitorio 

de Camellia sinensis “té verde”, en comparación con la clorhexidina sobre 

Enterococcus faecalis de la microflora de conductos infectados en dientes 

deciduos, tuvo por objeto evaluar el efecto inhibitorio de Camellia sinensis en 

diferentes concentraciones de 5, 10 y 20% (extracto acuoso total) para 

comparar con la clorhexidina al 2% sobre el crecimiento de Enterococcus 

faecalis. Se tomaron muestras de los conductos infectados de dientes deciduos 

en pacientes de 3 a 9 años con diagnóstico de necrosis pulpar, estas muestras 

fueron transportadas en caldo BHI (Infusión Cerebro Corazón) al laboratorio 

de microbiología. Para la prueba de susceptibilidad se aplicó el método de 

Kirby Bauer con la técnica de difusión disco-placa para luego medir los halos 
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de inhibición en mm. En cuanto a los resultados obtenidos, el estudio de 

sensibilidad reportó que Camellia sinensis al 5, 10 y 20% (extracto acuoso 

total) no presentó efecto inhibitorio frente a Enterococcus faecalis, en cuanto la 

clorhexidina al 2% obtuvo un halo inhibitorio de 23.36 mm. mostrando así 

efecto inhibitorio. 

De acuerdo con Zhao et al. (2022), el té verde (Camellia sinensis) es un 

tipo de té sin fermentar que retiene en gran medida la sustancia natural en las 

hojas frescas. Es considerada como la segunda bebida más popular del mundo 

además del agua. En este documento, la fitoquímica, la farmacología y la 

toxicología del té verde se revisan de manera sistemática y exhaustiva. 

Hallazgos clave Se ha demostrado que el té verde es bueno para la salud 

humana. Hoy en día, se han aislado e identificado múltiples componentes 

farmacológicamente activos del té verde, incluidos polifenoles, alcaloides, 

aminoácidos, polisacáridos y componentes volátiles del té. Estudios recientes 

han demostrado que el té verde muestra actividades farmacológicas versátiles, 

como antioxidante, anticancerígeno, hipoglucemiante, antibacteriano, antiviral 

y neuroprotector. Los estudios sobre los efectos tóxicos del extracto de té verde 

y sus principales ingredientes también han planteado preocupaciones, como la 

hepatotoxicidad y el daño del ADN. El té verde se puede utilizar para ayudar 

en el tratamiento de la diabetes, la enfermedad de Alzheimer, el cáncer oral y la 

dermatitis. En consecuencia, el té verde ha mostrado perspectivas prácticas 

prometedoras en el cuidado de la salud y la prevención de enfermedades. 

Marco teórico 

El microbiota oral es extraordinariamente complejo, se ha llegado a decir 

que todos los microorganismos existentes han estado en la cavidad bucal, al 

menos transitoriamente; actualmente las técnicas de Biología Molecular han 

permitido reconocer unas 700 especies, varios de los cuales se encuentran 

íntimamente ligados a las principales patologías de la cavidad bucal, caries 

dental y enfermedad periodontal (Negroni, 2018). 
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La salud general de una persona está estrechamente relacionada con la 

salud de su cavidad oral, que funciona como una puerta de entrada al bienestar 

completo del cuerpo. El microbioma oral desempeña un papel crucial en esta 

influencia. A lo largo del tiempo, los microorganismos en la boca han 

evolucionado para formar estructuras llamadas biofilms, presentes tanto en las 

superficies duras de los dientes como en los tejidos blandos. Estos biofilms a 

menudo contienen diversas especies bacterianas y pueden dar lugar a 

problemas de salud oral, como caries dentales y enfermedades periodontales. 

Para prevenir estas patologías, se ha demostrado que una higiene bucal diaria 

adecuada, el uso de fluoruro, arginina y probióticos son enfoques efectivos. 

Estos métodos ayudan a mantener el equilibrio del microbioma oral y a 

proteger la salud bucal, contribuyendo así al bienestar general del individuo. 

(Morón, 2021). 

El causante fundamental de la caries dental en los seres humanos es el 

Streptococcus mutans, una bacteria que se encuentra predominantemente en las 

biopelículas que se desarrollan en las superficies de los dientes, lo que 

comúnmente se conoce como placa dental. (Verma et al., 2018). 

La caries dental es una enfermedad compleja y significativa en términos 

de salud mundial. En la cavidad oral, Streptococcus mutans se destaca como 

uno de los principales agentes causantes de esta condición. Esta bacteria tiene 

la capacidad de procesar la sacarosa y producir glucanos solubles e insolubles, 

utilizando enzimas glucosiltransferasas, lo que resulta en la formación de una 

biopelícula estable sobre la superficie de los dientes. Sin embargo, el desarrollo 

de caries depende de muchos factores actuando en forma conjunta, lo que 

incluye el estado del sistema inmune y la la forma como está compuesto el 

microbioma oral, el cual es influenciado por condiciones ambientales y 

genéticas. (Verma et al., 2018). 

Como se forma la caries dental o la etiología de la caries dental, en el 

transcurso de los años ha generado varias teorías y ha evolucionado con el 

tiempo este concepto. Keyes en 1969 propuso la "teoría de la triada ecológica" 
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una de las más estudiadas. Según ella, la generación de la caries dental se 

explica por la interacción de tres elementos: huésped, microorganismos y dieta. 

En esta teoría se afirma que la caries se produce cuando confluyen estos tres 

factores y si falta alguno de ellos no aparece la enfermedad. Esta teoría afirma 

que la sacarosa favorece la formación de caries, además de subrayar que esta 

enfermedad es infecciosa y contagiosa, señalando al Streptococcus mutans 

como el agente principal del desarrollo de la caries dental. (Calle Sánchez et 

al., 2018). 

Cuando se establece el biofilm oral y no se remueve, los elementos de 

agresividad presentes en la capa bacteriana ejercen una acción constante que 

causa daño en los tejidos que brindan soporte. Las enfermedades periodontales 

comprenden diversas afecciones inflamatorias que impactan las estructuras de 

soporte dental, como las encías, el hueso y el ligamento periodontal, pudiendo 

llevar a la pérdida de dientes y contribuir a la inflamación en todo el 

organismo. (Kinane et al., 2017). 

En el interior de la cavidad oral, los microorganismos generan dos 

formas distintas de biofilm en la superficie del diente. El biofilm oral 

supragingival se compone principalmente de bacterias grampositivas, como 

Streptococcus mutans, Streptococcus salivarius, Streptococcus mitis y 

Lactobacillus. En cambio, el biofilm subgingival alberga bacterias 

gramnegativas, tales como Actinobacillus, Prevotella, Fusobacterium y 

Porphyromonas gingivalis. (Kinane et al., 2017) 

La respuesta inflamatoria de las encías, desencadenada por la presencia 

de placa bacteriana (agrupaciones de microorganismos en forma de 

biopelículas), se identifica como un factor de riesgo esencial para el desarrollo 

de la periodontitis. Por lo tanto, el control de esta inflamación gingival 

desempeña un papel fundamental en la prevención temprana de la 

periodontitis. Los signos clínicos de la gingivitis incluyen el sangrado de las 

encías, enrojecimiento, inflamación, mal aliento, mal sabor, molestias y 

sensibilidad. (Murakami et al., 2018) 
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Las sustancias polifenólicas presentes en el té se llaman catequinas y 

alcanzan una concentración en el té verde entre el 30% y el 42% del extracto 

seco. Estos compuestos tienen 2 o 3 sustituyentes hidroxilo en el anillo B y un 

radical metilo con 2 hidroxilos en posición 5 y 7 en el anillo A. Son 4 las 

catequinas más importantes presentes en el té: epigalocatequina-3-galato 

(EGCG), epigalocatequina (EGC), epicatequina-3-galato (ECG) y epicatequina 

(EC). Estas sustancias tienen 3 anillos hidrocarbonados y se dividen en 

estrocatequinas (EGCG, ECG) y catequinas no éster (EGC, EC). Las 

propiedades antioxidantes de las catequinas están determinadas por la posición 

y por el número de grupos hidroxilo que tengan en su molécula. Además, las 

condiciones de reacción influyen en la actividad antioxidante de estos 

compuestos. El té también contiene los flavonoles quercetina, miricitina y 

kaempferol, con sus glucósidos respectivos. En una infusión preparada con 1 

gramo de hojas por cada 100 ml de agua dejada en reposo por 3 minutos, rinde 

entre 250 a 350 mg de té seco, en el que a la vez hay un 30% a 42% de 

catequinas. El proceso de producción del té afecta las concentraciones de 

flavonoles presentes, de tal manera que el té blanco contiene poco de flavinas y 

arubiginas; pero tiene concentraciones altas de catequinas. En el 2018, 

Đorđevic y colaboradores evaluaron la actividad antioxidante de los 

polifenoles de los vinos y demostraron que un mayor contenido de catequina y 

ácido gálico aumentaba su actividad antioxidante y mejoraba la supervivencia 

de las levaduras expuestas a estrés oxidativo. El té verde, comparado con el té 

blanco, tiene menos polifenoles, catequinas totales, ácido gálico, teobromina, 

EGC, EKG y EGCG. (LIczbiński & Bukowska, 2021). 

La resistencia microbiana es una preocupación creciente a nivel mundial, 

lo que conduce a la búsqueda de nuevos y potentes antimicrobianos. 

Investigaciones previas destacan las propiedades profilácticas del té contra la 

fiebre tifoidea. Se han sugerido en distintas investigaciones la actividad 

antimicrobianos de los polifenoles del té, no solo contra patógenos intestinales, 

sino también contra un amplio espectro de microorganismos, incluyendo 

bacterias, hongos y virus. Además, se ha señalado que EGCG del té verde 
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puede interactuar con diversas proteínas, lo que le confiere una gama de 

actividades antimicrobianas bastante amplia, posiblemente al malograr lípidos 

y proteínas del citoplasma de los microorganismos. Ya se ha explicado que el 

principal mecanismo contra bacterias de EGCG posiblemente sea su capacidad 

de unirse a la capa de peptidoglicano de las paredes celulares bacterianas, lo 

que ocasiona daños en los péptidos de entrecruzamiento y, por ende, en las 

paredes celulares. Coincidiendo con lo anterior se ha informado que el EGCG 

daña los lípidos citoplasmáticos bacterianos, las proteínas de membrana o las 

enzimas citoplasmáticas, como la gelatinasa, la proteína tirosina fosfatasa, el 

dihidrofolato reductasa, la ADN girasa, etc., lo que hace que las bacterias sean 

más susceptibles a diversos agentes antibacterianos. En un estudio del 2011 

sobre la actividad antimicrobiana del extracto de té verde in vivo mediante la 

inoculación subcutánea de S. aureus resistente a la meticilina (MSRA) en 

cuatro conejos. Se observó una reducción en la hinchazón y la severidad de la 

necrosis en presencia de té verde. Otros autores realizaron investigaciones 

sobre los efectos antimicrobianos de los extractos acuosos de té verde en S. 

aureus, S. pyogenes y P. mirabilis aislados de casos de impétigo en niños. Se 

compararon los efectos con varios antibióticos y el estudio reveló que el 

extracto acuoso de té verde al 10% era igualmente efectivo contra S. aureus, S. 

pyogenes y P. mirabilis resistentes a los antibióticos. (Rahardiyan, 2018). 

El control de calidad de cualquier producto final se realiza con el 

propósito de determinar si una forma farmacéutica exhibe características de 

calidad preestablecidas por la normatividad vigente, con lo que el producto 

cumpliría con el objetivo que llevo a su fabricación y que debe garantizar su 

seguridad y eficacia. Dentro de las pruebas de mayor uso tenemos la 

determinación de las características organolépticas como color, olor, sabor, 

textura y aspecto. Otras pruebas físicas cualitativas son la determinación de la 

homogeneidad, y la solubilidad en agua y en etanol. Otro aspecto del control de 

calidad de un gel es la determinación del pH el cual se mide con un 

potenciómetro previamente calibrado con tampón de pH 4 y 7. Otra prueba que 
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se le realiza a los geles es la determinación de la viscosidad la cual se realiza 

con la ayuda de un viscosímetro. (Diaz Reyes, 2020). 

El control de calidad del producto terminado, que en este caso es un gel, 

indica que la caracterización del gel implica la realización de pruebas o 

ensayos físicos, entre ellos la densidad, la extensibilidad y el índice de 

refracción (Peña Flores, 2017). 

Tanto médicos como dentistas emplean variedad de recursos para evaluar 

el estado de nuestra salud (p.e. estatura, peso y presión arterial). Aunque el pH 

de la saliva no es algo a lo que se le dé importancia con frecuencia, este 

parámetro puede ofrecer datos muy importantes. La escala de pH sirve para 

saber la acidez o alcalinidad de una sustancia, va de 0 a 14 y 7 es la 

neutralidad. De acuerdo con un artículo en la revista Scientifica, el pH salival 

oscila entre 6,7 y 7,4, lo que indica un pH relativamente neutro. Los alimentos 

y bebidas, sobretodo aquellos altos en azúcares influyen en el pH bucal, las 

bacterias bucales descomponen los carbohidratos y forman diversos ácidos 

causando la disminución del pH salival. El tabaco también modifica el pH 

salival, pues algunas investigaciones han señalado que el consumo de tabaco 

acidifica la saliva. El esmalte dental es el tejido más resistente del cuerpo; pero 

es vulnerable para la saliva ácida. A pH salival por debajo de 5,5, el esmalte 

dental empieza a degradarse. Desafortunadamente, como el esmalte no se 

regenera, el daño es permanente, según la Asociación Dental Americana 

(ADA). La erosión del esmalte provoca sensibilidad dental y malestar al 

consumir alimentos calientes, fríos o dulces. Además, el esmalte desgastado 

presenta un tono amarillento y conlleva a la formación de caries. La pérdida de 

esmalte facilita que las bacterias ataquen los dientes con ácidos, creando estas 

cavidades. Cuanto más se expongan los dientes a un pH salival bajo (ácido), 

mayor es el riesgo de caries; y es muy importante destacar que estas cavidades 

no se autoreparan. (Colgate-Palmolive Company, 2021). 

Los grados Brix se conceptualizan como el porcentaje en peso contenido 

en una solución de sacarosa pura, donde 1 gramo de sacarosa se mide por cada 
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100 gramos de la muestra. Esta escala se establece en base a la correlación 

directamente proporcional entre el índice de refracción a 20°C y el porcentaje 

en masa de los sólidos solubles totales en una solución acuosa de sacarosa 

pura, de tal manera que 50° Brix corresponde a un contenido de azúcar del 

50%. Esta conversión está normalizada por la Comisión Internacional para 

Métodos Uniformes de Análisis de Azúcar (ICUMSA, por sus siglas en inglés). 

La escala Brix es ampliamente utilizada para evaluar la madurez de frutas y 

verduras, el contenido de sacarosa en jugos, salsas, productos lácteos y sus 

derivados, en la elaboración del vino, así como en la apicultura y producción 

de miel. Los rangos de medición varían según la sustancia a analizar y el 

equipo empleado: el rango 0-32% Brix se emplea comúnmente para medir el 

contenido de azúcar en jugos, mientras que el rango 28-62% Brix es frecuente 

en mermeladas y almíbares. Por otro lado, el rango 85-92% Brix es común en 

el ámbito de la apicultura. Para llevar a cabo mediciones con un refractómetro 

portátil, es esencial asegurarse de que tanto el prisma de la muestra como la 

tapa estén limpios. Posteriormente, el instrumento se calibra a cero utilizando 

agua destilada o una solución calibradora Brix. La medición requiere aplicar 

unas gotas de la muestra sobre el prisma, distribuirlas uniformemente, cubrir 

con la tapa y luego realizar la evaluación a temperatura ambiente. En el 

proceso de medición, la temperatura es un factor importante: el valor Brix será 

mayor en una muestra fría que en la misma a 20°C, mientras que, si se mide a 

alta temperatura, el valor Brix será menor. Además de la escala Brix, existen 

diversas escalas específicas utilizadas en refractometría para diversas 

aplicaciones. Estas incluyen los grados Baumé (°Be) y Oechle (°Oe) para 

medir la densidad del mosto de uva, el grado Plato para cuantificar el contenido 

de azúcar en el mosto cervecero, la escala Zeiss ampliamente empleada en las 

industrias cervecera y vinícola, y la escala Butyro para medir aceites vegetales 

y grasas animales. La escala para la Proteína Sérica (SP) se expresa en g/dl 

(gramos por cada 100 ml). La escala del índice de refracción (nD o ND) se 

referencia mediante tablas de conversión apropiadas para medir la 

concentración de diversas sustancias. (Kalstein France, 2023). 
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Justificación de la Investigación 

Se justifica teóricamente ya que aportará con conocimientos básicos 

sobre las propiedades y uso del té verde, será de gran importancia en diferentes 

ámbitos; puesto que, proporcionará conocimientos  

También se justifica de manera metodológica, ya que pondrá a 

disposición un instrumento para recolectar información relacionada a 

determinar la actividad antibacteriana de Camelia sinensis L. (té verde). 

Se justifica de manera social ya que ofrece una alternativa en el ámbito 

clínico y se podrá utilizar las propiedades del té verde mediante extracto fluido 

o como parte para la elaboración de gel dental, como una solución a base de la 

misma planta, ya que podrá ser recomendada a pacientes con problemas 

bucales con probable éxito, teniendo también un valor social muy elevado; 

puesto que se buscará el control de la enfermedad más prevalente dentro de la 

población peruana. Siendo así, una alternativa más dentro de nuestra higiene 

oral, teniendo un valor económico reducido, y al ser natural ocasionaría poco o 

ningún daño al organismo.  

 

Problema 

¿Qué efecto tendrá un gel dental a base de extracto hidroalcoholico de 

té verde (Camelia sinensis L.) sobre cepas de Sthaphylococcus aureus 

ATCC 25923? 
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Conceptuación y Operacionalización de las variables 

Definición conceptual de la variable Dimensión Indicador Tipo de escala 

de medición 

Gel dental a base de extracto 

hidroalcoholico de Camelia sinensis L. (té 

verde). Los geles dentales son formas 

farmacéuticas semisólidas que están 

formadas por un solvente espesado 

mediante la adicción de sustancias de 

naturaleza coloidal. Estos coloides son 

polímeros gelificantes que constituyen la 

fase dispersa y el solvente líquido es la 

fase continua. (De Diego & Del Arco, 

2016) 

 

 

Formula 1 

 

 

Fórmula 2 

 

 

Fórmula 3 

Gel: 

 

10 % 

 

 

20 % 

 

 

30 % 

 

 

 

 

 

 

Ordinal 

Parámetros físicos del gel dental a base 

de extracto hidroalcoholico de Camelia 

sinensis L. (té verde). Las características 

físicas o parámetros físicos son los 

caracteres organolépticos, la 

homogeneidad, la viscosidad y el pH de 

los mismos. (Padilla Quintero et al., 

2018) 

 

 

 

 

 

 

Característic

as 

Organolépti

cas 

 

Color, olor, 

sabor  

Nominal 

 

Homogeneid

ad 

 

Homogéneo 

  

No homogéneo 

Nominal 

pH Valores de pH 

entre 1 y 14 

Intervalo 

Viscosidad La unidad más 

utilizada es el 

Centipoise (cps) 

Nominal 

Actividad antimicrobiana del gel dental a 

base de extracto hidroalcoholico de 

Camelia sinensis L. (té verde). Cualidad 

de una sustancia para destruir las bacterias 

o les impide que crezcan y causen 

enfermedad. (INH, 2023) 

El grado 

de 

susceptibil

idad, se 

obtiene 

según el 

estándar 

M60 del 

CLSI. 

(CLSI, 

2017) 

Sensible: ≥ 

17 mm 

Intermedio

: 14 a 16 

mm 

Resistente: 

≤ 13 mm 

Eficaz 

≥ 17 mm 

No eficaz 

< 17 mm 

Intervalo 
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Hipótesis  

Ho: El gel dental a base de extracto hidroalcoholico de té verde 

(camelia sinensis L.) no presenta efecto antibacteriano sobre 

cepas de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923. 

H1: El gel dental a base de extracto hidroalcoholico de té verde 

(camelia sinensis L.) presenta efecto antibacteriano sobre cepas 

de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923. 

Objetivos: 

Objetivo general 

Determinar in vitro el efecto de un gel dental a base de 

extracto hidroalcoholico de té verde (camelia sinensis L.) 

sobre cepas de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923. 

Objetivos específicos  

1. Determinar los parámetros de calidad del extracto 

hidroalcoholico de Camelia sinensis L. (té verde)  

2. Determinar los parámetros de calidad de los lotes de gel 

dental elaborados con diferente concentración de extracto 

hidroalcoholico de té verde (camelia sinensis L.). 

3. Determinar la actividad antibacteriana gel dental a base de 

extracto hidroalcoholico de Camelia sinensis L. (té verde) 

sobre Sthaphylococcus aureus ATCC 25923. 
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7       Metodología: 

a) Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación: 

Nuestra investigación es de tipo cuasi experimental, ya que el experimento a 

realizar es una investigación en la cual manipularemos y controlaremos la 

variable independiente (concentración de extracto en el gel); además de 

observar la variable dependiente (actividad antibacteriana) para medir las 

variaciones que se generen (Agudelo et al., 2008)  

 Diseño de investigación: 

De acuerdo con Agudelo et al., (2008), el diseño experimental se puede 

esquematizar de la siguiente manera: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Etapas Grupo 

experimental 

Grupo 

control 

Asignación de los sujetos por 

igualación de sus características o por 

asignación al azar 

SI SI 

Medición “antes” de la variable 

Dependiente (medición de entrada) 
SI SI 

Exposición al estímulo o variable 

Independiente 
SI NO 

Medición “después” de la variable 

Dependiente 
SI SI 
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b) Población, muestra y muestreo  

Población:  

Estará constituida por cultivos de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923. 

 

Criterios de inclusión:  

 Todos los cultivos de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, sembrados 

con 20 horas de anticipación y provenientes de la cepa ATCC 25175. 

Criterios de exclusión:  

 Aquellos cultivos de Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, que resulten 

contaminados después de la siembra. 

 

Muestra 

Trabajaremos con una muestra no probabilística, cuyo tamaño se determinará 

mediante la fórmula estadística para comparación entre medias independientes 

(Triola, 2018). 

 

Determinación del tamaño de muestra: 

(Zα/2 ±  Zβ)
2 2σ2 

n = –––––––––––––– 

( 1 – 2)
2 

En dónde: 

Z α/2 = 1,96 Para un nivel de confianza del 95% 

Z β = 0,84 para una potencia de prueba del 80% 

1 = 17 (CLSI, 2017) 

2 = 18 (Dionicio, 2019) 

σ = 0.9 (Saeidi, et al., 2019) 

 (1.96 ±  0.84)2 2(0.9)2 

n = –––––––––––––––––– 

 (17 – 18)2 

 

n = 12.7 = 12 cultivos. 
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Unidad de análisis:  

Será cada una de las unidades formadoras de colonia (UFC) de 

Sthaphylococcus aureus ATCC 25923 que serán expuestas al gel de te verde. 

 

c) Técnicas e instrumentos de investigación 

 

Técnica de investigación:  

Se hará uso de la técnica de observación directa de los cultivos y la medición 

de las zonas de inhibición del crecimiento de Sthaphylococcus aureus ATCC 

25923. 

Actividad antibacteriana   

 En esta investigación se utilizó la cepa comercial de Staphylococcus 

aureus subsp. Aureus de ATCC 25923 en Culti-Loops™ (Thermo 

Scientific™).  

 El cultivo de las cepas se realizó en el laboratorio de Microbiología de 

la Facultad de Medicina de la Universidad San Pedro por el 

investigador principal, bajo la supervisión de su asesor. 

 Se colocó en las placas de cultivo la cantidad adecuada de Agar Soya 

Tripticasa y se llevo a la estufa a una temperatura entre 35 y 37 °C. 

para calentamiento. 

 El asa con el microorganismo se retiró de su envoltorio. 

 El asa se colocó en forma horizontal sobre la superficie templada y 

húmeda del medio de cultivo en la placa Petri. 

 Se dejó de ese modo durante unos 10 o 15 segundos para permitir que 

se absorba la humedad. 

 Luego se procedió a extender sobre la superficie del medio haciendo 

las estrías del modo habitual. 

 Las placas se colocaron en estufa a 37 ºC durante 5 días.  
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Procesamiento de la muestra de Camellia Sinensis L. (te verde): 

Obtención de la muestra: 

La muestra de té verde, que son hojas de Camellia Sinensis fueron adquiridas 

como producto comercial té verde, marca Renacer®, en bolsa de 250 gramos, 

completamente identificada como hojas de té verde (Anexo 1). 

 

Obtención del extracto hidroalcoholico (Pacho Castro, 2017) 

 El extracto hidroalcoholico de té verde fue obtenido por percolación, 

según Pacho Castro, (2017). . 

 El material vegetal fue sometido a humectación previa. Colocando 

100 gramos en un vaso de precipitación de 250 mL y añadiéndole 80 

mL de etanol al 70º GL durante 4 horas, cuidando que el recipiente 

este bien cerrado con Parafilm.  

 Concluidas la humectación, el material vegetal fue trasladado a un 

percolador, empaquetado convenientemente de manera que el paso del 

etanol al 70º GL a través de la muestra fue uniforme y en total 

contacto con el material vegetal (ver esquema). 

 Se adicionó 500 mL de alcohol de 70º GL al percolador.  

 Se abrió la llave que está en la parte inferior y se regulo la salida del 

alcohol a una velocidad de goteo de 20 gotas por minuto y luego se 

cerró la llave y se dejó en maceración en el percolador por 24 horas. 

 Pasadas las 24 horas se dejará gotear lentamente hasta que pase todo 

el alcohol de 70º GL.  

 El producto obtenido se filtró al vacío a través de papel de filtro de 

tránsito lento. 

 El producto final fue almacenado en frasco ámbar y en refrigeración 

hasta el momento de su utilización. 
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Preparación del gel de té verde 

Formulaciones: 

Ingrediente 
Lote 1 Lote 2 Lote 3 

Cantidad Cantidad Cantidad 

Carbopol 940  1% 1% 1% 

Propilenglicol 5% 5% 5% 

Extracto de té verde 10% v/v 20% v/v 30% v/v 

Agua purificada c.s.p.  100 mL 100 mL 100 mL 

Trietanolamina c.s. p. pH=7 pH=7 pH=7 

Adaptado de: ACOFARMA: Formulación de geles 

Procedimiento: 

1. Primero se pesó 5 gramos del carbopol 940 y se pasó a través de un 

tamiz fino para obtener el producto desagregado (sin grumos). 

2. A partir del polvo sin grumos se pesó 1 gramo. 

3. En un vaso de precipitados de 250 mL se mezclaron el propilenglicol 

con el etanol de 70º GL. 

4. Luego se dispersó el carbómero 940 en la mezcla anterior con ayuda 

de un agitador de vidrio.  

5. Se agrego el resto de agua destilada y se deja reposar durante 24 

horas. 

6. Se completó la gelificación ajustando el pH hasta un valor de 7 

añadiendo cantidad suficiente de trietanolamina, agitando con cuidado 

para no incorporar aire en el producto. 
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Preparación de Trypticase Soy Agar (TSA)  

 Se pesó 10 gramos del agar TSA, sobre papel aluminio. 

 El agar TSA se colocó en un matraz Erlenmeyer de 500 mL de 

capacidad. 

 Se adicionaron 250 mL de agua destilada 

 Se procedió a homogenizar el contenido. 

 Se tapó el matraz con algodón y se forro la boca del matraz 

Erlenmeyer con papel Kraft y se aseguró mediante pabilo. 

 Se colocó el matraz con el medio de cultivo dentro del autoclave y se 

autoclavó durante 30 minutos. 

Acondicionamiento de las placas Petri   

 El matraz con TSA se retiró con mucho cuidado de la autoclave. 

 Se esperó el tiempo suficiente para que el matraz se encuentre tibio.  

 El agar TSA se suplementó con 50 ml de sangre desfibrinada de 

cordero y estéril,  

 Se homogenizó el medio de cultivo suplementado.  

 Se verterá en las placas Petri de 15cm de diámetro evitando producir 

burbujas,  

 Se esperará a que el medio solidifique  

 Finalmente se rotulará cada placa antes de iniciar la siembra.  

 

Preparación de los discos para el antibiograma: 

 Se elaboraron discos de 6 mm de diámetro con papel Wathman, los 

cuales fueron esterilizados durante 15 minutos en cabina UV. 

 En la misma cámara UV, se colocó 30 µL de cada gel de té verde en 

estudio y de Clorhexidina al 0.12% (control positivo). 

 En cajas de Petri bien identificadas como Lote 1, Lote 2, Lote 3 y 

Clorhexidina se colocaron los discos preparados.  
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Difusión en agar con discos  

 Primero se preparó una suspensión bacteriana 0.5 McFarland de la cepa 

comercial de Staphylococcus aureus subsp. Aureus de ATCC 25923. 

 200 µl de la suspensión bacteriana 0.5 McFarland fueron sembrados en 

las placas de Agar TSA.  

 Utilizando un hisopo previamente esterilizado, se procedió a dispersar las 

bacterias en toda la superficie del agar con el objetivo de tener una 

dispersión homogénea.  

 Las placas ya inoculas se dejaron reposar 5 minutos antes de seguir con 

el ensayo antimicrobiano.  

 Concluidos los 5 minutos, los discos preparados previamente fueron 

colocados en las placas con agar TSA inoculadas con el microorganismo 

en estudio (el mismo procedimiento se realizó para las muestras y control 

positivo).   

 Se realizaron 2 placas (3 discos en cada una), para cada muestra 

(extractos y clorhexidina).  

 Cada una de las placas fue forrada con Parafilm. 

 Todas las placas del estudio fueron incubadas a 37ºC durante 72 horas.  

 Transcurridas las 72 horas de incubación, las placas fueron retiradas de la 

estufa y se procedió a medir los diámetros de cada halo de inhibición con 

un Vernier. 

Instrumento de investigación:  

Se considerará como referencia a la Tabla 5 del Estándar M60 del Instituto de 

Estándares para la Clínica y Laboratorio (CLSI, 2017) (Anexo 1) y una ficha 

de recolección de datos, (Anexo 2) 

d) Procesamiento y análisis de la información 

La data de las medidas de las zonas de inhibición fue ingresada en una hoja de 

cálculo de Microsoft Excel 2016. Posteriormente, se procesó con el software 

estadístico SPSS versión 25, aplicando el análisis de varianza ANOVA y 

aplicando la prueba post hoc HSD Tukey. (Guerra, 2014) 
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8 Resultados 

 

Tabla 1 

Características organolépticas del extracto hidroalcoholico de 

Camellia Sinensis L. (té verde). 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia 

Descripción 

En la tabla 1 se puede observar que el extracto hidroalcohólico 

de Camellia Sinensis L. (té verde) es de color verde oscuro, 

que huele a alcohol etílico, de sabor picante, de aspecto 

transparente y de consistencia fluida. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Características 

organolépticas 
Resultado 

Color Verde oscuro 

Olor Etanólico 

Sabor Picante 

Aspecto Transparente 

Consistencia Fluido 
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Tabla 2 

Características fisicoquímicas del extracto hidroalcoholico de 

Camellia Sinensis L. (té verde) 

 

Ensayo Resultado (X  ± DS) 

pH 5.09  ± 0.13203535 

Densidad 1.12687 ± 0.09099925 g/Ml 

Índice de refracción 0.996567 ± 0.02239516 

Solidos totales (%) 2.10847 ± 0.11152  

 

Fuente: Elaboración propia 

Descripción 

En la tabla 2, se muestra que el extracto hidroalcoholico de 

Camellia Sinensis L. (té verde) es ligeramente ácido (pH = 

5.09), un poco mas denso que el agua (1.12687 g/mL), con un 

índice de refracción de0.09967 y con una concentración de 

2.1083 gramos por cada 100 mL del extracto. 
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Tabla 3 

Resultados de las pruebas organolépticas y físicas cualitativas 

realizadas a los lotes de gel a base extracto hidroalcoholico de 

Camellia Sinensis L. (té verde), al 10 %, 20 % y 30 % de 

concentración. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Descripción 

En la tabla 3 se muestran los resultados de las pruebas físicas 

cualitativas de los 3 lotes de gel, motivo de estudio del 

presente trabajo de investigación. Todos los lotes muestran los 

mismos resultados, excepto el gel al 30 % en cuanto a su 

homogeneidad, pues este lote no se muestra muy homogéneo. 

 

 

 

 

 

Características  

Resultados 

Gel al 10 % Gel al 20% Gel al 30 % 

Color 
Ligeramente 

verde 
Verde Verde oscuro 

Olor A planta A planta A planta 

Sabor 
Ligeramente 

amargo 

Ligeramente 

amargo 

Ligeramente 

amargo 

Aspecto Transparente Transparente Transparente 

Homogeneidad SI SI NO 

Solubilidad 

(Agua) 
SI SI SI 

Solubilidad 

(Etanol) 
SI SI SI 
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Tabla 4 

Resultados de las pruebas físicas cuantitativas realizadas a los lotes de 

gel a base extracto hidroalcoholico de Camellia Sinensis L. (té verde), 

elaborado a las concentraciones de 10, 20 y 30 %. 

 

Ensayo 

Resultado (  ± DS) 

Gel al 10 % Gel al 20% Gel al 30 % 

pH 6.3867 ± 0.03511885 6.2734 ± 0.15947832 6.2266 ± 0.11590226 

Densidad 0.9369 ± 0.01370268 0.9561 ± 0.02094015 0.971 ± 0.013280186 

Índice de 

Refracción 
23 ± 2 23.67 ± 2.30940108 25 ± 2.64575131 

Viscosidad  

a 50 rpm 

(cP) 

4529.7 ± 39.11947512 4571 ± 24.7588368 4652.33 ± 34.8472859 

Extensibilidad 

(mm2) 
2893.4 ± 474.1735608 

 3494.54 ± 

368.087061 
4037.7414 ± 636.5526 

 

Fuente: Elaboración propia 

Descripción 

En la tabla 4 se e muestran los resultados de las pruebas físicas 

realizadas a los 3 lotes de gel elaborados. Como puede 

observarse el pH es ligeramente ácido y oscila entre 6.22 y 

6.38. En los tres lotes la densidad es menor de 1. El índice de 

refracción de los 3 lotes se encuentra entre 23 y 25. En cuanto 

a la viscosidad se muestra que esta aumenta ligeramente con el 

aumento de la cantidad de extracto en la formula del gel; y en 

cuanto a la extensibilidad esta si aumenta cuando aumenta la 

cantidad de extracto en la formula del gel.  
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Tabla 5 

Promedio de halos de inhibición de la actividad antibacteriana de gel 

dental a base de extracto hidroalcoholico de Camelia sinensis L. (té 

verde) frente a Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, en estudio in 

vitro 

 

Gel dental de 

Camelia sinensis L.  
Halo de inhibición (x + DS) 

10% 12 + 1.41421356 

20% 22.83 + 2.786874 

30% 29 + 3.57770876 

Patron 25 + 1.09544512 

 

Fuente: Elaboración propia 

Descripción 

En la Tabla 5 se obtuvieron los resultados promedio de la 

actividad antibacteriana del gel a diferente concentración en 

evaluación. Cada valor es el promedio de 6 repeticiones para 

cada concentración en ensayo; y también para la Clorhexidina 

(patrón) en 6 repeticiones, siendo su diámetro promedio de la 

zona de inhibición de 25 mm, estableciendo, para esta 

investigación, que tiene actividad antibacteriana (Sensible: ≥ 

17 mm) sobre Sthaphylococcus aureus ATCC 25923, en 

estudio in vitro. 
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Fuente: Elaboración propia 

Figura 1. Diámetro promedio de halos de inhibición de la actividad antibacteriana 

de gel dental de Camelia sinensis L. (3 concentraciones) y Clorhexidina frente a 

Sthaphylococcus aureus ATCC 25923. 

 

Descripción 

En la Figura 1, se evidencia de manera gráfica que el gel al 30 % tiene 

una mejor actividad antibacteriana sobre Sthaphylococcus aureus que 

la sustancia patrón que es la clorhexidina. El gel al 20 % tiene una 

actividad antibacteriana ligeramente menor que la sustancia patrón.   
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9 Análisis y Discusión     

En la actualidad, se cuenta con un entendimiento definitivo acerca de los 

factores causales de la caries dental y se ha establecido de manera concluyente 

que la enfermedad periodontal tiene su raíz en una causa infecciosa, siendo las 

bacterias bucales las principales culpables de este proceso. En el contexto de la 

caries dental, se ha identificado una asociación directa entre los Streptococcus 

mutans y su origen etiológico. En cuanto a las caries radiculares, se ha 

observado una conexión con la presencia de Actinomyces spp. Por otro lado, en 

lo que respecta a la periodontitis en seres humanos, se ha atribuido la etiología 

a bacterias específicas como Porphyromonas gingivalis y Actinobacillus 

actinomycetemcomitans. Además, se ha demostrado que bacterias como 

Fusobacterium nucleatum, Prevotella intermedia, Capnocytophaga ssp y 

Eikenella corrodens están vinculadas a la enfermedad periodontal en 

individuos humanos. (Verma et al., 2018; Murakami et al., 2018)) 

Los compuestos extraídos del té verde exhiben la capacidad de restringir 

el crecimiento y la supervivencia de diversas cepas bacterianas como 

Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus aureus, Shigella dysenteriae, 

Salmonella tipi, y Vibrio cholerae. Además, se ha comprobado su destacada 

propiedad inhibitoria en relación con las cepas de Streptococcus cariogénicos, 

entre ellos el Streptococcus mutans, lo que conlleva una reducción apreciable 

del peligro de caries tanto en experimentos in vitro como in vivo. La acción de 

los polifenoles presentes en el té verde se ha identificado como responsable de 

este efecto, demostrando su capacidad para frenar la actividad de la colagenasa, 

así como el crecimiento y la adhesión celular de Porphyromonas gingivalis, 

que son reconocidos como factores clave en la virulencia asociada a la 

enfermedad periodontal. (Rahardiyan, 2018). 

En la tabla 1 se muestran los resultados de la evaluación de los caracteres 

organolépticos de la materia prima más importante en la elaboración del gel 

dental en estudio y que es el extracto hidroalcoholico de las hojas del 

espécimen vegetal Camelia sinensis L. (té verde). Tal y como se espera el 

extracto obtenido es de color verde oscuro, que es el resultado de una alta 
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concentración de clorofila, debido a que la extracción se realizó con etanol al 

70 % en el cual la clorofila es muy soluble. El olor del extracto es a alcohol 

etílico, explicable por la alta cantidad de alcohol etílico en el menstruo 

utilizado en la extracción. Entre otras características el extracto es fluido, 

transparente y de sabor picante, este último es producto de la presencia de 

alcohol etílico y sustancias extraídas de las hojas de Camelia sinensis L. (té 

verde). 

En la tabla 2, se muestran los resultados de la evaluación de los 

caracteres fisicoquímicos del extracto hidroalcoholico de las hojas del 

espécimen vegetal Camelia sinensis L. (té verde). El control de calidad de 

calidad de una materia prima, en este caso, del extracto vegetal como materia 

prima en la elaboración del gel dental en estudio es esencial, fundamentados en 

el hecho que, si se desea poner a disposición de un ser humano un producto, se 

debe asegurar la seguridad, eficacia, consistencia y legalidad de dicho 

producto, así como, el fabricante necesita mantener una reputación positiva en 

el mercado. Sin un control de calidad sólido, los riesgos asociados con la 

variabilidad y la seguridad pueden ser significativos. Es muy importante 

profundizar un poco más en el tema del control de calidad es muy importante 

para cualquier empresa y para cualquier producto, asegurar la eficacia y la 

consistencia del producto final. Entonces si el producto final es el gel dental y 

su actividad depende del extracto de té verde, podemos inferir que un extracto 

vegetal de calidad inconsistente puede resultar en productos finales ineficaces o 

con variaciones en sus propiedades. El control de calidad garantiza que cada 

lote del extracto tenga la misma composición y concentración de compuestos 

activos, lo que asegura la eficacia y la consistencia del producto. Otra 

condición necesaria a tener en cuenta es que el producto debe otorgar seguridad 

para el consumidor, esto fundamentado en que algunos compuestos en las 

plantas pueden ser beneficiosos en ciertas concentraciones, pero tóxicos en 

concentraciones más altas. El control de calidad verifica la ausencia de 

contaminantes, toxinas y metales pesados, asegurando que el extracto sea 

seguro para el consumo humano. además, hay que cumplir con la ley, si el 
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extracto vegetal se utilizará en investigación científica es crucial que su calidad 

sea conocida y consistente para que los resultados sean confiables y 

replicables. Finalmente, la calidad de un extracto vegetal es muy importante 

también porque en la investigación y desarrollo de nuevos productos o mejorar 

los ya existentes, se necesita una comprensión profunda de las propiedades del 

extracto vegetal. Un control de calidad riguroso proporciona datos valiosos 

para el proceso de investigación y desarrollo. (Zhao et al.,2022). 

Los resultados de la evaluación cualitativa (primeras pruebas de calidad 

de los 3 lotes de gel) de características organolépticas y características físicas 

cualitativas, se muestran en la tabla 3. En este caso el color de todas las 

muestras es verde, aclarando que la intensidad del color va desde el verde claro 

hasta el verde oscuro, en dependencia de la cantidad de extracto 

hidroalcoholico de las hojas de Camelia sinensis L. (té verde). presente en el 

gel. Esta coloración verde es porque el extracto es verde oscuro, pues se 

elaboró con hojas de color verde de la especie vegetal en estudio. En cuanto al 

olor, para este caso predomina el olor a planta en los 3 lotes; así como el sabor 

es ligeramente amargo para los 3 lotes. Tal y como se espera de un gel es que 

este sea transparente y ese es el aspecto de las muestras de los 3 lotes en 

estudio. Frente a las pruebas de solubilidad en agua y etanol los 3 lotes son 

solubles y en cuanto a la homogeneidad, este análisis engloba algunas pruebas 

entre ellas la determinación de la uniformidad de las partículas insolubles en la 

cual los 3 lotes resultaron negativos, así también, para la presencia de burbujas 

de aire, las muestras no mostraron gran des cantidades. La evaluación de la 

homogeneidad de un gel también tiene que ver con la realización de la prueba 

de Distribución y tamaño de los glóbulos de la fase interna, en donde las 

muestras de los lotes 10 y 20 % mostraron normalidad; las muestras del lote al 

30 % mostró indicios de aglomeración y coalescencia, lo que determina un 

primer indicio importante de que a esta concentración el lote muestra 

inestabilidad. (Díaz Reyes, 2020) 

En la tabla 4, mostramos los resultados de las pruebas físicas 

cuantitativas realizados a las muestras de los 3 lotes de gel dental a base 
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extracto hidroalcoholico de hojas de Camelia sinensis L. (té verde). El pH de 

los 3 lotes de gel es ligeramente ácido y es de 6.3867, 6.2734 y 6.2266 para los 

lotes al 10, 20 y 30 % respectivamente. La comparación de estos resultados con 

lo expresado por la empresa Colgate-Palmolive Company en su página web y 

que nos indica que el pH normal de la saliva esta entre 6.7 y 7.4, entonces los 3 

lotes de gel tienen un pH ligeramente menor que el pH salivar normal; pero 

esto no resulta un gran problema porque fácilmente se puede subir agregando 

una base débil como el bicarbonato de sodio. 

 En la tabla 4 también se consignan los valores determinados para la 

densidad de los 3 lotes de gel dental en estudio. La densidad de los 3 lotes es 

menor que la densidad del agua y oscila entre 0.9369 y 0.971. La comparación 

de estos resultados con lo reportado por Peña Flores, (2017) nos corrobora que 

nuestros resultados son apropiados, porque este investigador en su trabajo de 

investigación sobre elaboración de un gel antiinflamatorio a base de un aceite 

esencial reporta que su gel tiene una densidad que oscila entre 0.99283 g/ml y 

1.0043. 

Con respecto al valor de los ºBrix de los 3 lotes de gel elaborados y 

sujetos de estudio tenemos que los resultados obtenidos nos muestran valores 

de 23, 23.67 y 25 ºBrix. Según lo referido por la empresa Kalstein France, 

(2023), el valor del ºBrix depende de la concentración de carbohidratos en el 

seno de una solución y en el caso que nos ocupa tenemos un extracto que tiene 

azucares extraídos de las hojas de té verde, además del carbómero y otras 

sustancias que se suman al momento de obtener los ºBrix del producto; 

entonces,  considerando que en el rango de 0 – 32 ºBrix son cotidianamente 

usados para medir la cantidad de azúcar en jugos, esto indica que nuestros 

geles se encuentran en ese rango. 

En cuanto al parámetro extensibilidad, tenemos que todos nuestros geles 

en estudio presentan una buena extensibilidad ya que la extensibilidad fue de 

2893.4, 3494.54 y 4037.7414 mm2 lo que se puede expresar como que las 

muestras formaron, teóricamente, círculos regulares que van desde 6.06 hasta 
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7.16 cm de diámetro. Estos resultados son similares a los obtenidos por Peña 

Flores, (2017) al elaborar y evaluar un gel de actividad antiinflamatoria. 

Finalmente, en la tabla 4 también se muestran los resultados de la 

determinación de la viscosidad de las muestras de los 3 lotes de gel en estudio, 

la cual se reporta en cP y se determinaron valores de 4529.7, 4571 y 4652.33 

cP, estos valores son muy buenos si comparamos con las viscosidades 

obtenidas por Borda Moreno & Cardoso Vides, (2023) al elaborar y evaluar 

distintas formulaciones de geles con actividad de protector solar, en donde 

reporta viscosidades que llegan a 9620 cP. Esta variabilidad se debe a la 

composición del producto final. En nuestro caso la viscosidad aumenta con el 

aumento de la concentración de extracto en el gel, lo que es perfectamente 

explicable pues el extracto lleva muchas sustancias de distinta naturaleza, entre 

ellas carbohidratos y mucílagos. 

En la tabla 5, se muestra el poder antiséptico de los 3 tipos de gel en 

estudio, sobre Sthapylococus aureus ATCC 25923. El patrón es la 

clorhexidina, que es la sustancia más común en los productos para higiene 

bucal y su poder antimicrobiano es aceptado sin discusión por todo el mundo, 

algo muy similar al alcohol etílico. En la tabla claramente se puede ver que el 

gel al 30 % de extracto de té verde (halos de inhibición de 29 mm de diámetro) 

es mucho mejor que el patrón (halos de inhibición de 25 mm de diámetro) y 

que el gel al 20 % es de actividad antiséptica ligeramente menor (halos de 

inhibición de 22.83 mm de diámetro). Con estos resultados podemos concluir 

que si el gel al 30 % mostro cierto grado de inestabilidad, una reducción a una 

concentración del 25 % tendría una actividad antimicrobiana sobre 

Sthapylococus aureus ATCC 25923 similar a la de la clorhexidina. 
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10 Conclusiones y recomendaciones 

Conclusiones 

1. El extracto hidroalcohólico de Camellia Sinensis L. (té verde) es un 

producto líquido de color verde oscuro, con olor a alcohol etílico, de 

sabor picante, transparente y de consistencia fluida. Además, tiene un 

pH promedio de 5.09, con una densidad de 1.127 g/mL, un IR de 

0.9967 y con una concentración de solidos extraíbles de 2.1083 g/100 

mL. 

2. Los 3 lotes elaborados muestran casi los mismos resultados tanto para 

los caracteres organolépticos como para las pruebas físicas 

cualitativas. En cuanto al color este incrementa su tonalidad con el 

aumento de la concentración, de tal manera que el lote al 10 % es 

ligeramente verde, el gel al 20 % es verde y el gel al 30 % es verde 

oscuro. En cuanto al olor y sabor los 3 lotes huelen a planta y son 

ligeramente amargos. Los 3 lotes son solubles en agua y en etanol de 

96 º GL y los lotes al 10 % y al 20 % son muestran homogeneidad y el 

lote al 30 % no se mostró homogéneo.  

3. El pH de los lotes elaborados esta entre 6.3867 - 6.2266. La densidad 

se encuentra entre 0.9369 - 0.971 g/mL. El índice de refracción esta 

entre 23 – 25. La viscosidad a 50 rpm esta entre 4529.7 - 4652.33 cP y 

su extensibilidad está entre 2893.4 - 4037.7414 mm2. 

4. El gel al 20 % tiene una actividad antibacteriana similar a la 

clorhexidina (halo de inhibición de 22.83 mm2 y 25 mm2 

respectivamente). El gel al 30 % tiene un efecto superior a la 

clorhexidina (29mm2 y 25 mm2 respectivamente) 
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Recomendaciones 

 

1. Realizar trabajos de investigación que refuercen lo encontrado. 

2. La universidad debería poner en el mercado este tipo de productos, ya 

que la población cada vez es mucho más usuaria de los productos 

naturales y ecológicos. 
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12        Anexos 

Anexo 1 
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Anexo 2 

 

Caracteres organolépticos del extracto 

 

Extracto Color Olor Sabor Aspecto Consistencia 

Muestra 1 Verde Osc Etanólico Picante Transparente Fluida 

Muestra 2 Verde Osc Etanólico Picante Transparente Fluida 

Muestra 3 Verde Osc Etanólico Picante Transparente Fluida 
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Anexo 3 

  Resultados de las pruebas fisicoquímicas del extracto 

 

ENSAYO MEDICIONES 

pH 

5.05 

5.24 

4.98 

Densidad 

1.11 

1.15 

1.12 

Índice de refracción 

0.99 

0.98 

1.02 

Sólidos totales (g%) 

2.233 

2.021 

2.071 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



44 

 

Anexo 4 

 Resultados pruebas organolépticas y físicas cualitativas de los lotes 

 

CARACTERISTICAS 
LOTE 

10% 20% 30% 

Color 

Lig. Verde Verde Verde Osc. 

Lig. Verde Verde Verde Osc. 

Lig. Verde Verde Verde Osc. 

Olor 

A hierba A hierba A hierba 

A hierba A hierba A hierba 

A hierba A hierba A hierba 

Sabor 

Lig. Amargo Lig. Amargo Lig. Amargo 

Lig. Amargo Lig. Amargo Lig. Amargo 

Lig. Amargo Lig. Amargo Lig. Amargo 

Aspecto 

Transparente Transparente Transparente 

Transparente Transparente Transparente 

Transparente Transparente Transparente 

Homogeneidad 

SI SI NO 

SI SI NO 

SI SI NO 

Solubilidad (Agua) 

SI SI SI 

SI SI SI 

SI SI SI 

Solubilidad en (etanol) 

SI SI SI 

SI SI SI 

SI SI SI 
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Anexo 5 

Base de datos 

Pruebas físicas de los geles 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prueba Muestra 
Gel al 10 

% 
Gel al 20% Gel al 30 % 

pH 

M1 6.42 6.09 6.12 

M2 6.35 6.38 6.35 

M3 6.39 6.35 6.21 

Densidad           

(g/mL) 

M1 0.9254 0.9798 0.9825 

M2 0.9521 0.9484 0.9742 

M3 0.9334 0.9401 0.9565 

IR 

M1 25 25 23 

M2 21 21 28 

M3 23 25 24 

Viscosidad a 

50 rpm (cP) 

M1 4500 4552 4684 

M2 4515 4599 4615 

M3 4574 4562 4658 

Extensibilidad                     

(diámetro en 

mm) 

M1 64 65 70 

M2 66 66 78 

M3 62 73 70 

M4 70 66 62 

M5 62 64 66 

M6 60 67 76 

M7 66 62 78 

M8 64 70 72 
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Anexo 6 

Halos de inhibición 

 

Producto 

Halo de inhibición  

Muestra 
Diámetro 

(mm) 

Gel 10 % 

M1 11 

M2 13 

M3 10 

M4 14 

M5 12 

M6 12 

Gel 20 % 

M1 26 

M2 21 

M3 22 

M4 19 

M5 26 

M6 23 

Gel 30 % 

M1 32 

M2 33 

M3 28 

M4 31 

M5 26 

M6 24 

Patrón 

M1 25 

M2 23 

M3 25 

M4 26 

M5 25 

M6 26 
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Anexo 7  

  Matriz de consistencia 

 

 

 

Problema Variables Objetivos Hipótesis Metodología 

¿Qué efecto 

tendrá un gel 

dental a base de 

extracto 

hidroalcoholico 

de té verde 

(Camelia 

sinensis L.) 

sobre cepas de 

Sthaphylococcus 

aureus ATCC 

25923? 

VI: 

Gel dental a base de extracto 

hidroalcohólico Camelia 

sinensis L. (té verde), con 

actividad antibacteriana 

Objetivo general: 

Determinar in vitro el efecto de un gel 

dental a base de extracto hidroalcoholico 

de Camelia sinensis L. (té verde) sobre 

cepas de Sthaphylococcus aureus 

ATCC 25923. 

Ho:  

El gel dental a base de 

extracto hidroalcoholico de 

Camelia sinensis L. (té verde) 

no presenta efecto 

antibacteriano sobre cepas de 

Sthaphylococcus aureus 

ATCC 25923. 

 

H1:  

El gel dental a base de 

extracto hidroalcoholico de 

Camelia sinensis L. (té verde) 

presenta efecto antibacteriano 

sobre cepas de 

Sthaphylococcus aureus 

ATCC 25923. 

Tipo de Investigación: cuasi 

experimental. 

Diseño experimental con grupo 

control y grupos problema con 

pre y post test. 

Muestra no probabilística. 

VD: 

Efecto antibacteriano 

sobre Sthaphylococcus 

aureus ATCC 25923 

Objetivos específicos  

1. Determinar los parámetros de calidad 

del extracto hidroalcoholico de Camelia 

sinensis L. (té verde) 

2. Elaborar varios lotes de gel dental con 

diferente concentración de extracto 

hidroalcoholico de Camelia sinensis L. (té 

verde) y escoger los lotes con mejores 

características de calidad. 

3. Determinar la actividad antibacteriana 

gel dental a base de extracto 

hidroalcoholico de Camelia sinensis L. (té 

verde) probando el gel sobre una 

población de Sthaphylococcus aureus 

ATCC 25923. 

1. Se elaborará un extracto 

hidroalcoholico con té verde 

2. Se elaborará varios lotes de gel 

con diferente concentración de 

extracto 

3. Se realizará la evaluación de la 

actividad antibacteriana 

mediante el test de Deysson 
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Anexo 8  

Formato de publicación en Repositorio  
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Anexo 9 

Reporte de similitud 
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Anexo 10 

IMÁGENES DE LA EXPERIENCIA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pesando la muestra 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Preparando la humectación de la muestra 
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Llenando el percolador 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Obteniendo el extracto 
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Iniciando la elaboración del gel con la adición de carbopol 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Midiendo el extracto de Camelia sinensis L. (té verde) 
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Gel elaborado a las concentraciones de 10%, 20 % y 30 % 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Midiendo el pH de los geles elaborados 
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Preparando el Viscosímetro 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Midiendo la viscosidad 


