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RESUMEN 

El Streptococcus mutans es una de las bacterias más importantes involucradas en 

la génesis de caries dental, en diferentes regiones se ha investigado varios tratamientos 

alternativos para su prevención, uno de ellos es la arcilla de hidralgirita y el aceite esencial 

de timol que tienen diversas propiedades terapéuticas, así pues el objetivo de la presente 

tesis fue evaluar in vitro la arcilla de hidralgirita(CHAQO) así como el aceite de timol 

para inhibir el crecimiento de Streptococcus mutans, Puno 2021, para los materiales y 

métodos se planteó una metodología con enfoque cuantitativo, de alcance aplicativo, 

prospectivo, de corte longitudinal y con un diseño cuasi experimental. Se cultivó n=50 

placas Petri y en cada una de las placas fueron distribuidos 6 discos de papel filtro, 

aplicando el sistema de difusión por disco de Kirby Bauer, dando como resultado un total 

de 300 discos. Las cajas Petri fueron divididas en 10 conjuntos según las concentraciones 

de la arcilla de hidralgirita (CHAQO), y aceite esencial del timol, además se consideró a 

la clorhexidina a 0.12% cómo control positivo y como control negativo el agua destilada. 

Así mismo se midió los halos inhibitorios a las 24h y 48h. Dando como resultado que la 

arcilla de hidralgirita (CHAQO) y el aceite esencial de timol presentan diferencias 

estadísticamente significativas p=0.00 entre ambas mediciones, según los análisis no 

paramétricos H de Kruskal-Wallis, resultando que el mejor efecto se registró en la 

aplicación de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 100% a las 24 horas. Concluyendo 

que la arcilla de hidralgirita (CHAQO) tiene mejor efecto inhibitorio en comparación al 

aceite esencial de timol y al control positivo en sus diferentes concentraciones a las 24h 

y 48h sobre Streptococcus mutans. 

Palabras clave: Arcilla de hidralgirita, aceite esencial, timol, inhibición, 

Streptococcus mutans. 
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ABSTRACT 

Streptococcus mutans is one of the most important bacteria involved in the genesis 

of dental caries, in different regions several alternative treatments have been investigated 

for its prevention, one of them is hydralgyrite clay and thymol essential oil that have 

various therapeutic properties. Therefore, the objective of this thesis was to evaluate in 

vitro the hydralgyrite clay (CHAQO) as well as the thymol oil to inhibit the growth of 

Streptococcus mutans, Puno 2021, for the materials and methods a methodology with a 

quantitative approach was proposed, of application scope, prospective, longitudinal cut 

and with a quasi-experimental design. N=50 Petri dishes were cultivated and 6 filter paper 

discs were distributed in each of the plates, applying the Kirby Bauer’s disc diffusion 

system, resulting in a total of 300 discs. The Petri dishes were divided into 10 sets 

according to the concentrations of hydralgyrite clay (CHAQO), and thymol essential oil; 

0.12% chlorhexidine was also considered as a positive control and distilled water as a 

negative control. Likewise, the inhibitory halos were measured at 24h and 48h. Giving as 

a result that the hydralgyrite clay (CHAQO) and the thymol essential oil present 

statistically significant differences p=0.00 between both measurements, according to the 

Kruskal-Wallis H non-parametric analysis, resulting in the best effect being recorded in 

the application of 100% hydralgyrite clay (CHAQO) after 24 hours. Concluding that 

hydralgyrite clay (CHAQO) has a better inhibitory effect compared to thymol essential 

oil and the positive control in its different concentrations at 24h and 48h on Streptococcus 

mutans. 

Keywords: Hydralgyrite clay, essential oil, thymol, inhibition, Streptococcus 

mutans. 
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CAPÍTULO I 

INTRODUCCIÓN 

El Streptococcus mutans es considerado como el microorganismo más importante 

asociado con las etapas iniciales de la caries dental, el cual se constituye como el principal 

agente cariogénico de la cavidad oral y el más interesante a estudiar en todos los aspectos, 

en especial en aquellos que conducen a diseñar medidas de prevención y control 

encaminadas hacia la disminución o eliminación de esta bacteria en la cavidad oral(2). 

Según la OMS, la caries es un problema de salud pública que afecta más a menudo 

a los países en vías de desarrollo. Así mismo, menciona que un 60 a 90%, de escolares 

del mundo padecen de caries dental, y que, por su alto costo económico, supera la 

capacidad del sistema de salud. (2) 

En el Perú según las cifras proporcionadas por el Sistema de Información en Salud 

(SIS), detallan que más del 60% de los niños mostraron caries dental, la cifra se eleva al 

70% en los escolares y adolescentes, y más del 98% en adultos. Esto se debe a la falta de 

un tratamiento oportuno y apropiado(3). 

En la actualidad según los datos estadísticos obtenidos de la Red de Salud Puno, 

mencionan que más del 95% de la población de Puno presentan caries dental(4). 

Se han desarrollado diversos productos antibacterianos de origen sintético para 

prevenir de la caries dental, por ese motivo, el uso de esencias de origen natural se ha 

incrementado en los últimos años con el fin de tratar numerosas enfermedades presentes 

en la cavidad oral(5).  

El timol es un componente de varios aceites esenciales extraídos del tomillo, 

orégano y ajedrea, que en concentraciones del 1 % al 2 %, presentan un gran potencial 
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antioxidante y antibacterial frente a bacterias grampositivas(6). 

El cha´qo es una arcilla medicinal comestible, que desde épocas precolombinas 

se consume por los pobladores del altiplano Peruano - Boliviano, muy apreciadas para 

tratar los síntomas de las enfermedades digestivas, además poseen propiedades 

antisépticas, bactericidas y Cicatrizantes, el cual favorece a la rápida regeneración de los 

tejidos(7). 

El presente trabajo de investigación en los términos mencionados aún no fue 

realizado, y existen escasos antecedentes de interés, con diferentes enfoques específicos. 

Por lo tanto, la finalidad de esta investigación es crear una base científica de un 

tratamiento alternativo e innovador para enfrentar la caries dental, mediante el uso de un 

fitofármaco como es el aceite esencial de timol y un recurso mineral como es la arcilla de 

hidralgirita, que es de bajo costo y uso tradicional(5). 

De esta manera el propósito de este trabajo investigativo fue evaluar el efecto 

inhibitorio in vitro de la arcilla de hidralgirita(chaqo) y del aceite esencial del timol sobre 

la bacteria Streptococcus Mutans, ya que si se demuestra su actividad antimicrobiana de 

origen natural se estarían planteando alternativas económicas, al alcance de todos, de 

pocos efectos colaterales y, por lo tanto, de mayor aceptación por la población.  
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1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La caries dental es una enfermedad caracterizada por la destrucción de los tejidos 

duros de los dientes como consecuencia de la desmineralización provocada por los ácidos 

formados en la placa bacteriana(8). El microorganismo más importante implicado en esta 

patología es el Streptococcus mutans (9). Según la OMS, aproximadamente 3.500 

millones de personas en todo el mundo sufren de enfermedades bucales. Se estima que 

2300 millones de personas sufren de caries en dientes permanentes, y más de 530 millones 

de niños sufren de caries en los dientes temporales(2). 

La salud bucal es un importante problema de salud pública en el Perú, y requiere 

un enfoque integral de la misma, utilizando medidas preventivas y de promoción de la 

salud bucodental. Según un reporte del MINSA en el 2019, el 90.4% de los peruanos 

presentan caries(3). Los departamentos con un alto índice de caries son: Cusco con un 

97.2%, Huancavelica con 98.3%, Ica con un 98.8% y con un mayor porcentaje Ayacucho 

con un 99.8%. El índice CPOD a nivel nacional es de 5,84, ubicándose como un País en 

estado de emergencia según la Organización Panamericana de la Salud (OPS) (10). 

 Así mismo la región de Puno no está ajena a presentar grandes cifras de caries, 

según la Dirección Regional de Salud Puno (DIRESA-PUNO) en base a los datos 

estadísticos que presenta, más del 90% de la población puneña padece de caries dental, 

es por ello que el conocimiento científico actual en odontología enfatiza la prevención y 

el diagnóstico inmediato de las patologías orales, en particular las más prevalentes(4).  

 Existen diferentes métodos para  prevenir la caries dental como es el uso de 

agentes antimicrobianos como la clorhexidina, que es coadyuvante importante en la 

primera fase de los tratamientos de las enfermedades orales; sin embargo, el uso 

prolongado o excesivo tiene efectos adversos en el organismo y en la estética de los 
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dientes(11).  A todo esto, la medicina natural, incorpora una serie de alternativas para 

prevenir las patologías bucodentales, que a su vez son más accesibles y económicos. 

La medicina tradicional es un recurso valioso en los sistemas de salud de los países 

en desarrollo, aunque no existen datos exactos para estimar el alcance del uso global, la 

Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que más del 80% de la población 

mundial utiliza la medicina tradicional para tratar enfermedades y la mayoría de estos 

tratamientos lleva consigo el uso de plantas o sus principios activos(2). 

En el Perú se han realizado numerosos estudios  recientes sobre diversas plantas 

medicinales, que confirmaron sus propiedades antibacterianas, analgésicas, 

antiinflamatorias y antihemorragicas (12). 

Entre ellos la arcilla de hidralgirita (Chaqo) y el aceite esencial de timol tienen 

una amplia utilización desde épocas antiguas por sus propiedades curativas tales como: 

antiinflamatorio y antiinfecciosa, lo que proporcionaría una fuente alternativa de 

prevención de la caries dental. Por estas razones, resulta importante realizar esta 

investigación, el cual pretende evaluar el efecto inhibitorio de la arcilla de hidralgirita 

(Chaqo) y del aceite esencial de timol sobre la bacteria Streptococcus mutans, ya que, por 

los antecedentes reportados, es de fácil acceso y de pocos efectos colaterales. 

1.1.1 Formulación del problema 

¿Cuál será la capacidad de inhibición in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) y del 

aceite esencial de timol frente a cepas de Streptococcus mutans, Puno 2021? 

1.2 HIPÓTESIS DE LA INVESTIGACIÓN 

1.2.1 Hipótesis de investigación(H1): Al evaluar in vitro la arcilla de hidralgirita 

(Chaqo) es mayor al aceite esencial de timol en la inhibición del crecimiento de 

Streptococcus mutans. 
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1.2.2 Hipótesis nula(H0): Al evaluar in vitro la arcilla de hidralgirita (Chaqo) no es 

mayor al aceite esencial de timol en el crecimiento in vitro de Streptococcus mutans. 

1.3 OBJETIVOS 

1.3.1 Objetivo general 

- Evaluar in vitro la arcilla de hidralgirita (CHAQO) y el aceite esencial de timol 

en la inhibición de crecimiento de Streptococcus mutans, Puno 2021. 

1.3.2 Objetivos especificos 

- Determinar el efecto inhibitorio in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) en 

las concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de 

Streptococcus mutans a las 24 horas. 

- Determinar el efecto inhibitorio in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) en 

las concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de 

Streptococcus mutans a las 48 horas. 

- Determinar el efecto inhibitorio in vitro del aceite esencial de timol en las 

concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de 

Streptococcus mutans a las 24 horas. 

- Determinar el efecto inhibitorio in vitro del aceite esencial de timol en las 

concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de 

Streptococcus mutans a las 48 horas.  

- Determinar el efecto inhibitorio in vitro en el grupo de la clorhexidina al 0.12 % 

frente al crecimiento de Streptococcus mutans a las 24 y 48 horas. 

- Comparar el efecto inhibitorio in vitro del grupo de la arcilla de hidralgirita 

(CHAQO), aceite esencial de timol en las concentraciones de 25%, 50%, 75% y 

100% y clorhexidina al 0.12 % frente al crecimiento de Streptococcus mutans a 

las 24 horas. 
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- Comparar el efecto inhibitorio in vitro del grupo de la arcilla de hidralgirita 

(CHAQO), aceite esencial de timol en las concentraciones de 25%, 50%, 75% y 

100% y clorhexidina al 0.12 % frente al crecimiento de Streptococcus mutans a 

las 48 horas. 
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CAPÍTULO II 

REVISIÓN DE LITERATURA 

2.1 ANTECEDENTES 

2.1.1 Antecedentes internacionales 

Ramírez G et al. (2020). Se efectuó una revisión bibliográfica en la Paz, Bolivia 

teniendo el título de “Phasa: todo sobre la arcilla comestible” con el fin de comprobar 

nuevos métodos de terapia con origen natural e interpretarlo posteriormente al 

entendimiento sobre una base científica. Se presentó una investigación tipo descriptiva, 

donde realizaron una serie de búsquedas bibliográficas dentro de: Medline plus, Google 

académico, Mediagraphic, Lilacs, Scielo y Pubmed; Se obtuvieron 62 resultados y se 

seleccionaron 42 debido a la relevancia en la medicina. Sus resultados revelaron una 

variedad de cualidades que dispone la phasa, lo que acredita su ingesta por anteriores 

culturas a manera de una medicina alternativa. Dentro de los artículos mencionados se 

evidenció que la utilización de arcilla mediante aplicación tópica posee efectos 

antibacterianos. Concluyeron que la arcilla se ha utilizado como tema de diversos 

estudios. Aun existiendo pruebas acerca de los beneficios en nuestra salud, no sé 

encuentran investigaciones suficientes acerca de efectos negativos perjudiciales para el 

bienestar de la comunidad(13). 

Erazo M. et al (2017) Efectuó un estudio en Ecuador “Efecto antimicrobiano del 

cinamaldehído, timol, eugenol y quitosano sobre cepas de Streptococcus mutans” con la 

finalidad de observar su efecto antimicrobiano comparándolo contra clorhexidina al 0,12 

% con respecto a Streptococcus mutans. Efectuó evaluaciones de susceptibilidad en 

cultivos de Streptococcus mutans usando discos empapados con eugenol, timol, 

quitosano, cinamaldehído, a 0,1 y 1%, y clorhexidina al 0,12 % posteriormente se 
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examinaron las zonas inhibitorias presentes a las 24h y 48 h.  Se demostró un elevado 

desarrollo de Streptococcus mutans en la aplicación de cinamaldehído al 1 % presentando 

halos inhibitorios de 19,91 mm y 24,44 mm durante las 24 h y también 48 h. Al 

compararse el cinamaldehído al 1 % contra la clorhexidina a 0,12% cómo control 

positivo, no se apreció significativas diferencias. Concluyendo que el cinamaldehído al 1 

% presentó resultados mejores, continuados por el timol, eugenol y quitosano, en 

comparación con la clorhexidina al 0,12 % tanto a las 24h como a las 48 h(6).   

Ayala J. et al (2019) En Ecuador se realizó una investigación denominada 

“Efecto antimicótico del timol sobre cepas de Candida albicans: estudio in vitro” con el 

objetivo de evaluar el efecto antimicótico que tiene el timol a 0,1, 0,5 y 1 % cómo 

concentración, en contra de cultivos de Candida albicans examinadas a 48 horas de haber 

sido incubadas, sometidas a una comparación contra nistatina y también con clorhexidina 

al 0,12 %. La actividad antimicótica del timol se demostró con base del diámetro presente 

en los halos inhibitorios junto con criterios de susceptibilidad según la escala de 

Duraffourd, realizado mediante el método de pozos de difusión dentro de agar usando 25 

cajas de Petri que contenían cultivos de Candida albicans ATCC®10231, cada una de las 

placas presentaron 3 tiras de papel filtro empapados con timol a 0,1 %, 0,5 % y 1 %, 

también nistatina en suspensión y por último gluconato de clorhexidina a una 

concentración de 0,12 %. Dentro de los resultados evidenciaron que el timol en 

concentraciones de 0,5 y 1 % demostraron un impacto inhibitorio mejor que las sustancias 

usadas como control. Concluyendo que el timol tiene un mayor resultado inhibitorio que 

el gluconato de la nistatina y clorhexidina sobre células de Candida albicans, siendo una 

alternativa a comparación de fármacos habituales(14). 

Jafri H. (2019) En la ciudad de Aligarh, India. realizaron un estudio con el título 

“Thymus vulgaris essential oil and thymol inhibit biofilms and interact synergistically 



22 
 

with antifungal drugs against drug resistant strains of Candida albicans and Candida 

tropicalis” ésta investigación tuvo como propósito evaluar el aceite volátil de tomillo 

(Thymus vulgaris) junto con su principal componente el timol. Se determinó en placa de 

microtitulación de 96 pocillos mediante el ensayo de reducción de XTT, se analizó 

mediante microscopía electrónica de luz y de barrido. Los estudios revelaron la 

desagregación y la forma distorsionada de las células de la biopelícula de Candida 

albicans y la reducción de la formación de hifas en las células de la biopelícula de 

Candida tropicalis con sub-MICs de timol. Se concluye que el aceite de tomillo y el timol 

solos o en combinación con fármacos antifúngicos pueden actuar como prometedores 

agentes antibiofilm contra las cepas resistentes a los medicamentos de las especies de 

Candida(15). 

Erazo M. (2017) En Ecuador se realizó una investigación denominada “efecto 

antimicrobiano del timol sobre cepas de Streptococcus mutans: estudio in vitro” con la 

finalidad de determinar el efecto antimicrobiano que tiene el timol a 0.1 y 1 % durante 

las 24h y 48h. En contra de S. mutans ATCC 35668 puesto a comparación con la 

clorhexidina a 0,12%. Se conformó la muestra a base de 12 cajas de Petri donde se 

cultivaron Streptococcus mutans, posterior a esto 20 μL de timol a 0.1 y 1%, también 

clorhexidina a 0.12%, siendo empleada como un control positivo, así mismo se 

dispusieron 3 discos de papel filtro, distribuyéndose dentro de cada placa Petri, posterior 

a ello se realizó los registros de las zonas inhibitorias, estos fueron realizados durante las 

24 y 48 horas. Dentro de los resultados mostraron una mejor acción inhibitoria por parte 

del timol con una de concentración del 1% continuada por la clorhexidina a 0.12%, y 

también el timol a 0,1%, en la totalidad se evidenció resultados superiores a las 48h. 

Concluyéndose que el timol con una concentración de 1 % mostró mejor acción que la 
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clorhexidina al 0.12% y también con el timol al 0.1 % sobre cultivos de streptococcus 

mutans ATCC 35668 durante las 24 y 48 horas(16). 

Schovelin A. et al (2018) En Chile se realizó una investigación de título “Efecto 

Antibacteriano de la Infusión de Orégano (Origanum vulgare) sobre el crecimiento in 

Vitro de Streptococcus mutans” el objetivo presente en este estudio fue evaluar la acción 

antibacteriana del orégano con concentraciones diferentes en contra del desarrollo de 

Streptococcus mutans de forma in vitro. Cultivaron 24 cajas Petri usando el agar a base 

de mitis salivarius. Así mismo dispusieron infusiones a base de orégano en 8 diferentes 

concentraciones (1 %, 5 %, 10 %, 20 %, 40 %, 60 %, 80 % y también 100 %). Previamente 

se administraron en perforaciones elaboradas en cajas de agar (4 orificios para las placas 

de infusiones con base de orégano y 2 agujeros destinadas a los controles). Luego se 

introdujo en una incubadora durante 48h. Mostrando como resultados contrarios por parte 

de las infusiones con base de orégano en concentración del 1 %, 5 % y 10 %, en vista que 

no mostraron halos inhibitorios; mientras tanto para el 20 %, 40 %, 60 %, 80 % y 100 % 

teniendo resultados positivos. Concluyendo que el orégano tiene una acción 

antibacteriana en contra del crecimiento de Streptococcus mutans usando una  

concentración mayor al 20 %, por lo cual es conveniente preparar partiendo por 20 gramos 

de hojas de orégano secas y 200 ml de agua destilada(17). 

2.1.2 Antecedentes nacionales 

Huacasi G.(2016) Efectuó un estudio en Arequipa, Perú denominado “Efecto de 

la arcilla de hidralgirita y de la clorhexidina en el  crecimiento de porphyromona 

gingivalis, e identificación molecular en pacientes con periodontitis crónica de la 

especialidad de periodoncia e implantología”, este estudio tuvo el objetivo de evaluar in 

vitro la acción que tiene la arcilla de hidralgirita con una concentración de 0.25%, 0.5%, 

1% y 2.5% y clorhexidina a 0,12% sobre el desarrollo de Porphyromona gingivalis así 
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mismo realizar una comparación de la respuesta de los dos estímulos. Utilizaron cepas 

purificadas y liofilizadas de Porphyromna gingivalis ATCC 33277. Teniendo la muestra 

con una base de Porphyromna gingivalis de los respectivos tubos, en donde se le 

agregaron 1000 ul de ClNa al 0.9% esteril. Transfiriendo a un tubo eppendorf usando una 

micropipeta de 1000 ul.  Para la evaluación del efecto de la arcilla de hidralgirita en contra 

de Porphyromona gingivalis se le añadió a cada placa 100 ul de muestra solubilizada en 

4 concentraciones diferentes 0,25%, 0,5%, 1% y 2,5%. Almacenándose dentro de jarras 

de anaerobiosis, colocando dos placas en cada una de las jarras, luego se colocó en la 

incubadora a 37 °C. Sus evidencias mostraron que la arcilla con base de hidralgirita posee 

un efecto beneficioso en contra del desarrollo de Porphyromona gingivalis ATCC, desde 

una concentración de 0,5% y no existe significativas diferencias en contra del crecimiento 

de Porphyromona gingivales ATCC entre la arcilla con base de hidralgirita desde una 

concentración del 0,5% y la clorhexidina al 0,12%. Pudiendo concluir que la arcilla de 

hidralgirita posee un efecto similar al que tiene la clorhexidina al 0,12% en contra del 

crecimiento de Porphyromona gingivalis ATCC 33277 de manera in vitro(18). 

Dániza M. (2019) Realizó una investigación denominada “El cchacco: 

composición físico-química y uso alimentario” en Tacna, Perú, con el objetivo de 

aprender más acerca las propiedades químicas y físicas de este producto, y proponer la 

calidad sanitaria de éste mismo, también formular una mezcla que tenga cchaco. Los 

componentes analizados fueron: sólidos totales 92,21%, humedad 7,78%, cenizas 

91,80%, proteína 0,0174%, nitrógeno 0,0028%, densidad de carga 0,6936 gr/ml y pH de 

6. Asimismo, se encontró glucosa 225mg%, creatinina 3,58 mg% y restos de vegetales. 

Concluyendo que el análisis de tipo microbiológico del cchacco demostró que su 

consumo aún con las condiciones de manipuleo, no produce enfermedades con una 
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etiología microbiana; entonces, su calidad sanitaria es estable y óptima, sin la necesidad 

de la adición de ningún conservador.(19). 

Arévalo L. et al.(2016) En Lima, Perú en su estudio “efecto de la arcilla 

medicinal en quemaduras de segundo grado en pacientes del Hospital Nacional Alberto 

Sabogal Sologuren” tuvo como finalidad evaluar la acción del tratamiento con una base 

de arcilla medicinal, sobre pacientes con una quemadura de segundo grado. Se realizó un 

estudio preexperimental. Al ingreso al hospital se efectuó geoterapia con la arcilla 

medicinal gris Luvus continuando el proceso de evolución de la quemadura durante cinco 

semanas. Evaluando el factor que produjo la quemadura; sexo y edad del paciente; la 

ocurrencia; el momento de llegada al nosocomio; variables clínicas presentes en la 

quemadura como los signos, lugar y síntomas; las evidencias durante el primer día de 

haberse realizado el tratamiento y del proceso evolutivo inflamatorio. Se examinó a 42 

pacientes entre edades de 23 y 82 años. Así mismo el 61,9% eran mujeres. Por otro lado, 

el 81% de quemaduras resultaron leves y localizándose en mayor frecuencia en miembros 

inferiores y superiores. Como resultado la tasa de mejora fue del 95,2% en la primera 

semana y del 4,2% en la segunda semana. Por otro lado, al final del seguimiento el 64,3% 

de los pacientes presentaron piel con presencia de pigmentación y también el 33,3% 

presentaron piel de textura regular. Se llegó a la conclusión de que el tratamiento usando 

arcilla medicinal reduce la inflamatorio de quemaduras de segundo grado, así mismo 

reduce los síntomas de  ardor y dolor, también no se mostraron infecciones en el sitio 

lesionado(20). 

2.1.3 Antecedentes locales: 

Guevara E. (2022) En Puno, Perú se realizó un estudio con el título “Efecto del 

consumo de la arcilla comestible Ch’aqo (Montmorillonita) en gestantes con anemia 

ferropénica del Centro de Salud Simón Bolívar – Puno” con la finalidad de evaluar la 
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acción del consumo de la arcilla comestible Ch’aqo por madres gestantes con deficiencia 

de hierro. La investigación fue de diseño cuasi-experimental, teniendo un pre-test y 

también pos-test usando grupo control. Evaluó a una muestra de 26 mujeres de una 

población de 90 madres con base de criterios de exclusión e inclusión. Además, se 

identificó un 69,2 % de madres gestantes con anemia leve y un 30,8% con anemia 

moderada. Las madres gestantes recibieron sulfato ferroso (60 mg/día) y arcilla 

comestible Ch’aqo (2 g/día). Los resultados mostraron una reducción de anemia a los 30 

días, de manera que el 61,5% no presentó anemia y el 38,5% presento anemia leve, 

mientras que a los 60 días el 92,3% estuvieron sin anemia (>11 mg/dl). A diferencia del 

grupo control, el día 30 la anemia leve fue de 61,5% y la anemia moderada del 38,5%. 

Sin embargo, a los 60 días, el 38,5% aún tenía anemia leve y el 61,5% no presentó anemia; 

es decir hubo un efecto positivo a comparación del control. Concluyéndose que el 

consumo de arcilla Ch’aqo contribuye a la mejora de los rangos de hemoglobina para 

madres gestantes con anemia ferropénica. 

2.2 MARCO TEORICO 

2.2.1 Caries dental  

2.2.1.1 Definición:  

La caries es una disbiosis, manifestándose principalmente por una alta ingesta de 

azucares fermentables, es decir es una modificación del equilibrio y de la relación entre 

los diferentes microorganismos de la flora bucal(21). 

Según Higashida(11), la caries es una afección localizada y progresiva de origen 

multifactorial la que si no se detecta y trata a tiempo daña a el tejido duro del diente hasta 

su destrucción(11). Así mismo Fejerskov(22) nombra a la caries como una forma 

dinámica de desmineralización y remineralización como el resultado del metabolismo 
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microbiano añadido sobre la superficie dentaria, el que, con el tiempo, resultaría en una 

pérdida de mineral y posteriormente puede dar lugar a una formación de caries(22). 

2.2.1.2 Factores causantes de la caries dental 

La caries llega a ser un mal multifactorial, cuya interacción tiene tres factores 

principales:  

a) Dieta o Sustrato oral  

La gran mayoría de los alimentos considerados cariogénicos tienen sacarosa; el S. 

mutans usando sacarosa sintetiza glucano, el cual le dá la capacidad de adherirse al tejido 

del diente. Los alimentos considerados pegajosos, al tener un mayor tiempo dentro de la 

boca son más cariogénicos en potencia(11). 

b) Microorganismos  

Según Higashida(11), el Streptococcus mutans es un microorganismo con mayor 

potencial cardiogénico, a pesar de que  depende del tipo de caries, en fosas y fisuras las 

bacterias que predominan son del género Streptococcus como salivarius,  mitis, y sanguis. 

Sobre las superficies proximales observamos especies de Lactobacillus, Actinomyces y 

también Streptococcus mutans. Y sobre superficies lisas encontramos, Streptococcus 

mutans y Streptococcus salivarius(11). 

c) Susceptibilidad del huésped  

Se observó que, en una misma persona, ciertos dientes son afectados y otros no, y 

algunas caras de dientes son más susceptibles a caries que en otras. Las zonas de retención 

en las superficies oclusales imposibilitan la limpieza y ayudan a la acumulación de las 

bacterias, en especial en fisuras profundas en las cuales aumentan la susceptibilidad(11). 
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2.2.2 Streptococcus mutans  

2.2.2.1 Definición 

El Streptococcus mutans, es un coco de clasificación Gram positivo dispuesto en 

cadenas, no móvil, catalasa negativo, fermentador de sacarosa, glucosa, fructosa, 

rafinosa, lactosa, manitol, salicina d inulina con una producción de ácido láctico, 

propiónico, acético y fórmico, que fomentan a la desmineralización del tejido dentario 

(1). 

El Streptococcus mutans ocupo el interés de varios investigadores desde la 

antigüedad; en 1890, el microbiólogo británico W. Miller es quien ha propuesto la teoría 

quimioparasitaria para tratar de explicar el fenómeno de la caries, poniendo en relación 

los microorganismos, carbohidratos de la alimentación y las patologías orales; en 1924, 

otro microbiólogo británico, Kilian Clarke, pudo aislar la bacteria Streptococcus mutans 

proveniente de lesiones cariosas(9).  

2.2.2.2 Taxonomía 

Familia:       Streptococcaceae  

   Clase:           Bacilli 

      Especie:        Streptococcus mutans 

         Orden:           Lactobacillales 

            Dominio:        Bacteria 

               Género:           Streptococcus  

                  Phylu:             Firmicutes  

2.2.2.3 Factores de virulencia  

El Streptococcus mutans, es aquella bacteria que tiene varios factores que 

promueven  la formación de caries dental, según Duque(23) estos son: Aciduricidad, 
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acidogenicidad, acidofilicidad, síntesis de polisacáridos intracelulares, síntesis de 

glucanos y fructanos, y producción de dextranasa(23). 

a) Acidogenicidad: El S. mutans llega a fermentar los azúcares provenientes de los 

alimentos, produciendo ácido láctico como producto final, realizado por el 

metabolismo. Esto mismo hace que el pH  baje y empiece a desmineralizarse el 

esmalte dental(23). 

b) Aciduricidad: Es la capacidad de producción de ácido en un medio con bajo 

pH(23). 

c) Acidofilicidad: El Streptococcus mutans es capaz de resistir la acidez del medio 

bombeando protones (H +) hacia fuera de la célula(23).  

d) Síntesis de glucanos y fructanos: mediante enzimas como fructosiltransferasas 

y glucosil, se producen los polímeros fructano y glucano, usando sacarosa. (23).  

e) Síntesis de polisacáridos intracelulares: Sirven de reserva alimenticia y 

promueven la producción de ácido en largos períodos (23). 

f) Producción de dextranasa: Aparte de movilizar reservas energéticas, esta 

enzima regula la actividad de glucosiltranferasas (23). 

2.2.2.4 Medio de cultivo 

Es aquello que promueve la multiplicación, crecimiento y desarrollo de cierto 

microorganismo in vitro. Se puede clasificar según la forma física, obtenemos el recurso 

de cultivo con forma sólida que es conocido por lo regular como agar, es usado dentro de 

tubos de ensayo y placas Petri. Hay medios de cultivo destinados a microorganismos 

anaerobios, que se realizan sin presencia de oxígeno(24). 
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2.2.3 Antimicrobianos orales  

2.2.3.1 Clorhexidina 

2.2.3.1.1 Características: 

Es una diguanidina catiónica, que tiene alta eficacia, porque tiene un espectro 

antimicrobiano en contra de bacterias Gram positivas, Gram negativas, con menor 

eficacia en contra de levaduras y hongos(25). También, Higashida(11), dice que tiene 

ventaja en contra de otros antisépticos, si es liberado lentamente durante 12 horas, esto es 

llamado sustantividad(11). 

2.2.3.1.2 Usos terapéuticos:  

Como alega Chimenos(25), está indicada en la detención de la proliferación de 

placa en dientes y periodonto supragingival. Entonces es de recomendación después de 

terapéutica periodontal también como un apoyo farmacológico. Según Higashida(11), la 

clorhexidina al 0.12% puede ser usado como colutorio. Además, se puede aplicar en 

endodoncia al 2% usado como un irrigante de conductos radiculares con infección(26). 

2.2.3.1.3 Efectos adversos  

Su uso está limitado gracias a sus efectos, como tinciones dentarias. Así mismo 

altera la percepción del gusto durante cuatro horas pasadas del enjuague y, también, su 

uso es asociado a la proliferación de cálculos supragingivales, úlceras y descamaciones 

en la mucosa oral(25). 

2.2.3.2 Aceites esenciales  

2.2.3.2.1 Definición 

Son sustratos aromáticos con base lipídica, siendo extraídos de diversas partes de 

las plantas como lo son hojas, flores, tallos y también raíces. Actualmente, diversas 

investigaciones afirmaron que gracias a sus compuestos químicos los aceites esenciales 
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poseen propiedades antioxidantes y antibacterianas, sobre bacterias Gram negativas y 

Gram positivas(27). 

2.2.3.2.2 Clasificación 

Por su consistencia los aceites esenciales son clasificados en bálsamos, esencias 

fluidos y oleorresinas (28). 

a) Las Esencias fluidas son líquidos de carácter volátil a temperatura ambiental(28). 

b) Los bálsamos tienen una consistencia mucho más espesa, son menos volátiles, 

tienden a sufrir una reacción de polimerización(28). 

c) Las Oleorresinas poseen el aroma de las plantas en manera concentrada también 

son normalmente sustancias viscosas y semisólidas (chicle, caucho, gutapercha, 

balata, oleorresina de pimienta negra, de clavero, de paprika, etc.)(28). 

Por su origen, los aceites esenciales son clasificados en aceites artificiales, 

naturales y sintéticos(28). 

a) Los aceites naturales: Son obtenidos directamente de  plantas sin sufrir cambios 

físicos ni tampoco químicos, son costosas debido al rendimiento tan bajo(28). 

b) Los aceites artificiales: Se obtienen enriqueciendo una esencia añadiendo uno o 

más de sus propios componentes(28). 

c) Los aceites sintéticos: Es aquel producto obtenido por medio de la mezcla de 

ingredientes que mayormente se obtienen a través de procedimientos de síntesis 

química. Tienden a ser más económicas y entonces mucho más utilizadas como  

saborizantes y aromatizantes(28). 

2.2.3.2.3 Métodos de extracción  

Los aceites esenciales pueden ser extraídos de muestras vegetales por medio de 

varios procesos como son: Destilación por arrastre con vapor de agua, método de 

extracción con solventes volátiles y Expresión (27)(28). 
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a) En el método de la expresión: La materia vegetal viene a ser exprimida para 

separar su aceite el cual se recolecta y también es filtrado. Tal método se utiliza 

para esencias cítricas(27)(28). 

b) En el método de destilación por arrastre usando vapor de agua: Los productos 

vegetales suelen ser frescos, se cortan en trozos pequeños, es sellado en una 

cámara inerte y luego se colocan bajo una corriente de agua a vapor 

sobrecalentado, posteriormente la esencia se condensa, se recolecta y se separa de 

la parte acuosa. Esta es una técnica muy usada sobre todo en la elaboración de 

esencias fluidas(27)(28). 

c) En el método de extracción usando solventes volátiles: La materia seca 

respectivamente triturada se expone a solventes como cloroformo, alcohol, entre 

otros. Tales solventes disuelven la esencia, así como también disuelven y también 

separan sustancias como ceras y grasas, dando como resultado una esencia poco 

pura. Es utilizada en laboratorio debido que a nivel industrial es costoso gracias 

al valor comercial de dichos solventes(27)(28). 

2.2.4 Arcillas  

Son compuestos de forma cristalina, que pueden llegar a ser depósitos minerales 

o sedimentos, son de consistencia plástica cuando son humedecidos y consisten de una 

partícula grumosa muy fina, conformado por partículas minúsculas con un tamaño que 

oscila entre 2 y 4 micras. Los materiales que componen las arcillas son mezclas naturales 

de silicatos de aluminio hidratados (Al2O3 - 2SiO2 - H2O), que son el producto final de 

complejos procesos geoquímicos que provocaron la meteorización de las rocas 

feldespáticas(29)(30). 

Por lo general, las arcillas tienden a ser una mezcla de diversas variedades 

minerales, destacando los aluminosilicatos como el cuarzo, la caolinita, esmectita, 
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feldespato, la mica así como óxidos metálicos especialmente el magnesio calcio y 

hierro(29). 

Las arcillas son constituidas por los denominados minerales arcillosos, siendo los 

principales(31):  

- Montmorillonita: Al2O3·(Mg,Ca)·5SiO2·nH2O 

- Caolinita: Al2O3·2SiO2·2HO2 

- Illita: K2O·MgO·Al2O3·SiO2··H2O· 

2.2.4.1 Tipos de arcilla. 

Existen dos tipos de arcillas en la naturaleza:  

a) Arcillas primarias o residuales: Son aquellas que se forman en el sitio de sus 

rocas madres y por tanto no son transportadas por el agua, y viento. Suelen ser de 

un grano grueso relativamente no plásticos; Son puros, blancos y libres de alguna 

contaminación(32)(33).  

b)  Arcillas secundarias o sedimentarias: Estos son los que fueron desplazados del 

sitio de sus rocas madres originales. Estos tipos de arcillas son mayormente 

comunes que las anteriores y son constituidas por material proveniente de diversas 

fuentes: Mica, hierro, materias carbonosas y cuarzo (32)(33). 

Otros autores nombran tres tipos de arcilla, según el color:  

- Arcilla verde: En este grupo se puede mencionar a la bentonita o 

montmorillonita, que a su vez pueden presentar color de tono pardo o también 

gris, siendo fuente de Silicio, Magnesio, fosfatos, Potasio, óxidos de Hierro, 

Titanio y Aluminio. Con una buena capacidad de desintoxicación, absorción y 

remineralización(32).  

- Arcilla blanca o caolinita: Se observa en forma de leche arcillosa debido a su 

fuerza cubriente, tienes efectos antibacterianos, antiinflamatorios, y cicatrizantes, 
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absorbe toxinas, por eso es útil en casos de intoxicación alimentaria, también 

ayuda a reducir el estreñimiento y también regula el pH, es útil como colutorio 

bucal(32). 

- Arcilla roja: Su color es por un mayor contenido de hidróxidos y óxidos de hierro, 

debido a poseer silicato de aluminio, actuando como antiácido(32).  

2.2.4.2 Arcilla de hidralgirita (CHAQO) 

La arcilla de hidralgirita (chaqo) es una clase de arcillas de tipo bentonita. En 

estudios realizados se denominó como “arcilla 3A-T” porque actúa con muestras de 

arcillas obtenidas de diversos yacimientos en los distritos de Azángaro(A), Acora(A), 

Asillo(A) y Tiquillaca(T) (7). 

Viéndolo de manera mineralógica, la arcilla chaqo está constituida por esmectita 

(dioctaédrica de carga tetraédrica) con una gran pureza, observándose pequeñas partículas 

de cuarzo. Según su textura es una arcilla compacta y homogénea constituida por 

pequeñas placas de esmectita que conforman agregados laminares con tamaños menores 

a 1 micra, entre los aditamentos laminares, se aprecian ocasionalmente placas de tamaño 

mayor, correspondientes a fragmentos de illita con una cubierta de placas de 

esmectitas(7)(34). 

2.2.4.2.1 Características Físico - Químicas del Chaqo 

a) Características Físicas 

Durante la extracción de la arcilla chaqo, se puede apreciar como una masa muy 

plástica, con una consistencia densa, manejable y muy pegajosa debido a su plasticidad, 

esto trae consigo residuos de silicio tales como el cuarzo y el feldespato, que son muy 

fríos con temperaturas alrededor de  0°C(33)(34). 

Después de la extracción, este producto es expuesto al medio ambiente para 

secarla durante 3 días, tiempo suficiente para tener este producto ya seco, con una textura 
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quebradiza. Las arcillas secas tienden a ser muy susceptible ante la presencia de humedad 

o también cuando son puestas en contacto directo con agua, tienden a absorber abundante 

líquido y varias veces aumentan su volumen inicial. Absorbiendo el agua puede llegar a 

formar suspensiones con una buena consistencia(33)(34). 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Constituyentes textuales de las arcillas (base de cálculo 100g) (35) 

 

b) Características Químicas 

Según Roque(32) , las muestras de la arcilla comestible Chaqo que existe en las 

localidades de Azángaro, Asillo, Acora y Tiquillaca,; al ser purificadas están compuestas 

por los siguientes elementos, como se aprecia en la tabla N°2.(32). 

 

 

 

 

 

 

Figura 2. Composición química de la arcilla Chaqo por zona y tratamiento, en cuatro 

distritos de la región de Puno, Fuente: Roque L. 2017(32) 
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2.2.4.2.2 Características medicinales de las arcillas Chaqo 

- Cicatrizante por estar compuesto por silicatos de aluminio, el cual ayuda a la rápida   

recuperación de los tejidos(36). 

- Antiséptico y bactericida(36). 

- Absorbente, se le atribuye la propiedad de remineralización (debilidad y anemia)(36). 

- Doble efecto térmico, la utilización de compresas o emplastos frías transfieren en frío y 

absorben el calor(36). 

- pH neutral a alcalino, eficiente para lesiones o intoxicaciones causadas por agentes de 

tipo ácido(36). 

- Relajante y sedante (miorrelajante), en caso de patologías osteoarticulares 

traumáticas(36). 

2.2.4.2.3 Métodos de purificación de la arcilla CHAQO  

- Trituración y levigación: En esta táctica se tritura usando un mortero el chaqo 

para posteriormente separar sus partículas por un procedimiento que consiste en 

su levigación. El proceso se repite para tener más fuerza(18).  

- Pulverización húmeda y levigación: Este método es similar al anterior con la 

diferencia que la trituración en mortero se realiza con agua(18). 

- Exposición de la arcilla a la intemperie: Se basa en usar agentes ambientales 

(calor, frio) los que a través del tiempo llegan a purificar las arcillas(18).  

- Método de purificación: Se fundamenta en acciones que conllevan; un filtrado 

magnético, amasado, su envejecimiento, su formación o modelado y su quemado. 

Consistiendo principalmente en filtrar la arcilla usando filtros magnéticos con el 

fin de  eliminar el hierro(18). 
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2.2.5 Fitoterapia  

Viene a ser un neologismo usado por Henri Leclerc, quién nombra el uso de 

plantas medicinales con un fin terapéutico. La OMS destaca la importancia que conllevan 

las plantas de uso medicinal para la prevención y tratamiento de diversas patologías. (37). 

Así mismo Alarcón(38), menciona que, en la odontología se usó varias plantas en prevenir 

no únicamente caries dental, puesto que también en la cirugía bucal, enfermedad 

periodontal  y endodoncia; teniendo en cuenta la acción antiinflamatoria, cicatrizante y 

antibacteriana que se le imputa. Cardentey(5) demostró que la medicina tradicional tiene 

uso ancestral y en la actualidad es profundamente investigada(5). 

 

2.2.5.1 Timol 

Si se formula químicamente viene a ser (2-isopropil-5-metilfenol) y es un 

monoterpeno fenólico presente como parte de diversos aceites esenciales, con una alta 

presencia dentro del orégano (Origanum vulgare), también ajedrea (Satureja hortensis) y 

por último en tomillo (Thymus vulgaris)(39)(40).  

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 3.  Estructura química del timol, Fuente:  García, R. Palou, E 2008(40). 
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Figura 4. Datos fisicoquímicos del timol, Fuente: García, R. Palou, E 2008(40). 

 

El timol es utilizado por el antiguo Egipto para preservar las momias, este 

componente se aprecia como parte de distintos medicamentos, pastas dentales, enjuagues 

bucales, etc. Se ha realizado diversos investigaciones que evidencian la eficacia de este 

componente como fungicida, bactericida, insecticida, varroocida, desinfectante en 

general y nematicida(41). 

Sin embargo, el timol también tiene un sabor desagradable picante. que a menudo 

es descrita como medicinal. Este sabor fuerte limita la aceptación por parte del 

consumidor de los productos que contienen timol(41).  
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2.2.5.1.1 Mecanismo de acción  

El timol después de la administración mediante vía oral, es absorbido muy 

rápidamente dentro del tracto gastrointestinal superior. Documentada en una 

investigación que involucró a voluntarios, el timol en una administración oral de 1 mg no 

realizó concentraciones plasmáticas posibles de detectar, aunque se detectaron 

metabolitos de sulfatos y glucurónidos en la orina. La vida media es estimado de un 

aproximado de 10 horas(42). 

Algunas investigaciones indican que el timol posee una acción antimicrobiana 

modesta, por otro lado, también posee una acción antivírica puesta en contra de virus 

provocantes de influenza A, también virus respiratorios sincitiales. Es de conocimiento 

que la acción antifúngicas del timol en contra de microorganismos causantes de la 

onicomicosis, también puede brindar potencia a la acción antifúngica que tiene la 

anfotericina B(42). 

Así mismo el timol y también el carvacrol cómo su homólogo, que de igual 

manera está como un componente más del tomillo, poseen efectos antioxidantes y 

también antimutagénicos, protegiendo al ADN ante una posible oxidación. Tal acción 

antioxidante viene a ser debido al efecto del timol que promueve la producción del 

llamado óxido nítrico, mejorando la acción endotélica y previniendo la conocida 

arteriosclerosis(40). 

El timol induce una serie de enzimas metabolizantes de xenobióticos. Por lo tanto, 

se comprobó un efecto de inducción sobre la glutation-S-transferasa, la quinina reductasa 

y la 7-etoxicumarin-O-desetilasas(40). 

2.2.5.1.2 Toxicidad 

El timol generalmente es tolerado, inclusive cuando es administrada por vía oral, 

aunque a veces puede llegar a causar efectos gastrointestinales secundarios. Casi no 
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conlleva a la producción de reacciones alérgicas, pero por otro lado las personas alérgicas 

al orégano y también a otras lamiáceas poseen un mayor peligro. De manera tópica el 

timol llegaría a causar dermatitis así mismo producir eczemas. Las pastas dentales que 

contienen timol son asociadas a glositis y queilitis(43). 

La información de daños registrados en investigaciones señala que la toxicidad 

bucal en ratas y también en conejillo de indias se localiza en categoría III (teniendo en 

cuenta que la categoría I es la más toxica y la IV es la que menor toxicidad). Si es inhala, 

el timol llegaría a irritar a la gente que entren en contacto íntimo con éste, de igual manera 

que el contacto con los ojos o mucosas. El peligro para las personas quienes usan los 

productos o también las formulaciones son de nivel de registro bajo(43). 
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CAPÍTULO III 

MATERIALES Y MÉTODOS 

3.1 UBICACIÓN GEOGRÁFICA DE LA INVESTIGACIÓN  

3.1.1 Ámbito general:  

El proyecto investigativo se llevó a cabo en instalaciones de la Universidad 

Nacional del Altiplano ubicada en la ciudad de Puno, en la provincia de Puno y 

departamento de Puno, localizado en la sierra sureste de Perú, dentro de 13°00'00" y de 

17°17'30" de latitud Sur y dentro de 71° 06'57" y de 68°48'46" de longitud Oeste 

partiendo del meridiano de Greenwich, a orillas del Lago Titicaca; es el quinto 

departamento más extenso, con una extensión territorial de 66, 997 km2 a una altitud de 

3,812 y 5,500 m.s.n.m.  

3.1.2 Ámbito específico    

El trabajo de investigación se llevó a cabo dentro del Laboratorio de 

Microbiología y Parasitología en la Facultad de Medicina Humana de la Universidad 

Nacional del Altiplano de Puno, acreditado por la SUNEDU, categorizado como 

laboratorio básico, con nivel de bioseguridad 1 en la que se trabaja con microorganismos 

viables que no se conocen como generadores de enfermedades sistémicas en humanos. 

3.2 PERIODO DE DURACIÓN: 

El trabajo de indagación con el título “Evaluación in vitro de la arcilla de 

hidralgirita (CHAQO) y del aceite esencial de timol en la inhibición de crecimiento de 

Streptococcus mutans, Puno 2021” Se realizó partiendo del mes de abril y culminando en 

el mes de agosto del 2022, presentando una duración de aproximadamente 5 meses.   
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3.3 TIPO, DISEÑO Y NIVEL DE LA INVESTIGACIÓN 

3.3.1 Diseño de la investigación 

El presente trabajo de indagación es cuasi experimental y tiene un objetivo 

parecido a la investigación experimental, demostrar los indicios de una relación de causa 

y efecto de dos variables, teniendo como excepción que los sujetos no son asignados de 

manera aleatoria a los grupos. Los cuasi experimentos permiten evaluar la eficacia de un 

tratamiento, en función de si se ha establecido una base de comparación adecuada. 

3.3.2 Tipo de investigación 

- Según la intervención del investigador: Experimental porque se manipuló la 

variable independiente esperando ver respuesta en la variable dependiente.  

- Según el periodo y secuencia del estudio: Longitudinal porque los datos se 

obtuvieron a las 24 y 48 horas. 

- Según el tiempo de ocurrencia de los hechos: Prospectivo ya que los datos fueron 

recolectados en medida que fue avanzando el trabajo de investigación. 

- Según el número de variables: Deductivo Analítico 

3.3.3 Nivel de investigación: Aplicativo 

3.4 POBLACIÓN Y MUESTRA  

3.4.1 Población  

Estuvo conformada por cepas provenientes de Streptococcus Mutans ATCC 

25175TM que fueron obtenidas de (Microbiologics, Minnesota, USA, siendo importado 

por el laboratorio Genlab del Perú SAC). Estas bacterias liofilizadas aseguran su 

viabilidad y su pureza. 

3.4.2 Muestra 

Teniendo en cuenta el tipo de muestreo, el estudio es no probabilístico por 

conveniencia porque se seleccionó las muestras basadas en un juicio subjetivo en vez de 
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realizar una selección al azar, y es conveniente debido a la velocidad, su costo-efectividad 

y también a su facilidad en la disponibilidad de la muestra. 

 Se cultivó Streptococcus mutans en n=50 cajas Petri, con 6 discos de papel filtro 

dentro de cada placa, estos fueron embebidos de arcilla de hidralgirita (CHAQO) y aceite 

esencial de timol en pocillos de agar cultivado, resultando en un total de 300 discos, los 

mismos fueron divididos en 10 grupos según la concentración de 25%, 50%, 75% y 100% 

de la arcilla de hidralgirita (CHAQO), también 25%, 50%, 75% y 100% de concentración 

de aceite esencial de timol, control positivo (clorhexidina a 0.12% de concentración) y 

finalmente un control negativo (agua destilada). 

3.4.3 Caracterización de la muestra 

a. Criterios de inclusión  

- Cajas de Petri que muestran halos inhibitorios después del proceso de incubación 

en condiciones óptimas. 

- Placas Petri que presentaron un buen crecimiento y desarrollo de la bacteria 

Streptococcus mutans, no presentaron contaminación por otras cepas de bacterias 

u hongos. 

b. Criterios de exclusión 

- Placas Petri que presentaron rayaduras o fisuras. 

- Placas Petri contaminadas con otros microorganismos. 

- Medios de cultivos contaminados por otros tipos microorganismos.  

3.5 OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

“Evaluación in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) y del aceite esencial de timol 

en la inhibición de crecimiento de Streptococcus Mutans, Puno 2021” 
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Variables Definición Indicador Subindicador Escala 

V
a
ri

a
b

le
 i

n
d

ep
en

d
ie

n
te

 
Evaluación in 

vitro de la 

arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO). 

Esmectita 

dioctaédrica 

con carga 

tetraédrica(7) 

Arcilla 

Chaqo 

25% 

50% 

75% 

100% 

mg 

Evaluación in 

vitro del aceite 

esencial de 

timol. 

El timol es un 

principio activo 

presente en 

los aceites de 

tomillo y de 

orégano, 

caracterizada 

por su poder 

desinfectante y 

fungicida(39). 

Aceite 

esencial de 

timol 

25% 

50% 

75% 

100% 

ml 

V
a
ri

a
b

le
 d

ep
en

d
ie

n
te

 

 

Inhibición de 

crecimiento de 

Streptococcus 

mutans. 

Es la bacteria 

más importante 

implicado en la 

iniciación de la 

caries dental(1). 

Halo 

de 

inhibición 

Escala de 

Duraffourd 

- Nula < 8mm 

- Sensible ≥ 

9mm-14mm 

- Muy 

sensible ≥ 15- 

19mm 

- Sumamente 

sensible ≥ 

20mm  

 

mm 

 

https://es.wikipedia.org/wiki/Tomillo
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3.6 TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

a) Técnica: Observación directa. 

b) Instrumentos:  

- Documental: Ficha de recolección de datos (empleado en la investigación de 

Maquera y Monroy en el 2019(44). 

- Mecánico: Calibrador metálico. 

3.7 MATERIALES  

a) Equipos de Laboratorio: 

- Incubadora de CO2 

- Incubadora bacteriana. 

- Jarra anaeróbica.  

- Autoclave (horno a presión de calor húmedo).  

- Horno a calor seco 

- Contador de colonias (J.P. Selecta). 

-  Mixer tipo Vortex. 

- Cocina eléctrica.  

- Mechero Bunsen. 

- Balanza analítica. 

- Balanza Electrónica. 

- 01 microscopio.  

- Esterilizador para laboratorio. 

- 03 matraces Erlenmeyer. 

- 02 morteros. 

- 02 botellas de color ámbar. 

- 01 vaso precipitado.  
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- 20 tubos de ensayo con tapa roscas.  

- 03 pinzas para laboratorio. 

- 50 placas Petri. 

b) Materiales de laboratorio: 

- 8 pliegos de papel Kraft. 

- Jeringas descartables de 10ml y tuberculina 

- Algodón.  

- 300 discos de sensibilidad (papel filtro). 

- Papel de aluminio. 

- 20 hisopos estériles. 

c) Elementos de desinfección 

- Detergente y desinfectantes. 

- Un frasco de lejía. 

d) Equipo de protección personal: 

- Mandilón descartable. 

- 01 caja de gorros descartables de laboratorio. 

- 01 caja de mascarillas quirúrgicas. 

- 01 caja de guantes descartables. 

e) Soluciones y medios de cultivo  

- Agar base. 

- Agar Müeller Hinton. 

- Agua destilada (3 litros). 

- Agua bidestilada (1 litro). 

- Suero fisiológico. 

- Frasco de clorhexidina al 0.12 %. 
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- Botella de alcohol al 96%. 

f) Elementos auxiliares: 

- 2 laptops. 

- Cámara fotográfica 16 mega pixeles. 

- Lápiz y lapiceros. 

- Hojas de papel. 

g) Infraestructura:  

 - Laboratorio de Microbiología y Parasitología de la Facultad De Medicina 

Humana. 

3.8 PROCEDIMIENTOS PARA LA RECOLECCIÓN DE DATOS  

3.8.1 Obtención de la arcilla de hidralgirita (CHAQO)  

La arcilla de hidralgirita (CHAQO) se adquirió del yacimiento ubicado en Asillo, 

provincia de Azángaro, se obtuvo en su estado natural, con algo de humedad, y se 

apartaron todos los elementos ajenos a esta arcilla chaqo, tal es el caso de partículas de 

piedra, insectos y también vegetales. Se tomó como muestra 2 kilos de esta arcilla del 

yacimiento descrito, luego se colocaron en bolsas de cierre hermético debidamente 

rotulados para su estudio.  

Para determinar: 

- Para una concentración al 100% se disolvió 2 g de arcilla de hidralgirita en 10 

ml de agua bidestilada. 

- La Concentración al 75 % se disolvió 1.5 g de arcilla de hidralgirita en 10 ml 

de agua bidestilada. 

- La Concentración al 50% se disolvió 1 g de arcilla de hidralgirita en 10 ml de 

agua bidestilada. 

- La Concentración al 25 % se disolvió 0.5 g de arcilla de hidralgirita en 10 ml 
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de agua bidestilada. 

3.8.2 Obtención del aceite esencial de timol 

El aceite de timol se adquirió de la compañía farmacéutica SILVERLINE 

CHEMICALS (India).  Fue importado por la Empresa Importadora Continental SAC - 

PERÚ.  

Para determinar:  

- La concentración al 100 % es 1ml de aceite esencial de timol. 

- La concentración al 75% se disolvió con alcohol absoluto 99.7 de pureza Q.P. 

en un volumen de 0.25 ml con 0.75 ml de aceite esencial de timol. 

- La concentración al 50% se disolvió con alcohol absoluto 99.7 de pureza Q.P. 

en un volumen de 0.50 ml con 0.50 ml de aceite esencial de timol. 

- La concentración al 25% se disolvió con alcohol absoluto 99.7 de pureza Q.P. 

en un volumen de 0.75 ml con 0.25 ml de aceite esencial de timol. 

3.8.3 Obtención de las muestras y productos de experimentación 

a) Grupos experimentales 

• Grupo experimental 1 (GE1): Arcilla de hidralgirita (chaqo) al 100% 

• Grupo experimental 2 (GE2): Arcilla de hidralgirita (chaqo) al 75% 

• Grupo experimental 3 (GE3): Arcilla de hidralgirita (chaqo) al 50% 

• Grupo experimental 4 (GE4): Arcilla de hidralgirita (chaqo) al 25% 

• Grupo experimental 5 (GE5): Aceite esencial de timol al 100% 

• Grupo experimental 6 (GE6): Aceite esencial de timol al 75% 

• Grupo experimental 7 (GE7): Aceite esencial de timol al 50% 

• Grupo experimental 8 (GE8): Aceite esencial de timol al 25% 

b) Grupos controles 

• Grupo control positivo (GC+): Clorhexidina al 0.12%. 
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• Grupo control negativo (GC-): Agua destilada. 

3.8.4 Preparación del medio de cultivo para aislamiento de Streptococcus mutans 

3.8.4.1 Obtención de la bacteria Streptococcus mutans. 

La bacteria de Streptococcus mutans fue facilitado por GenLab del Perú SAC con 

los procedimientos y las especificaciones del fabricante, para la activación de la bacteria 

liofilizada Streptococcus mutans (ATCC 25175TM) se transportó en cadena de frio hasta 

- 2°C antes de su activación según las indicaciones del laboratorio.   

3.8.4.2 Activación y siembra de la bacteria Streptococcus mutans  

a) Preparación del medio de cultivo Agar base sangre 

- Para su activación se diluyó la bacteria de Streptococcus mutans ATCC 25175TM 

liofilizado en solución isotónica. 

- Se pesó 4 g de agar base en la balanza de precisión, al cual se le agregó 5% de 

Tripticasa de soya al peso del agar base, esto se diluyó con 100 ml de agua 

destilada, se autoclavó a 15 libras de presión/pulgada que es a 120°C en un tiempo 

aproximado de 20 minutos, el agar estéril se dejó enfriar a una temperatura 

ambiente hasta llegar a 38 °C. luego se le agregó la sangre de cordero estéril en 

un 5% del volumen del agar. 

- Inmediatamente se plaqueó en cuatro placas Petri previamente esterilizados, y se 

dejó gelificar hasta adquirir un color rojo – cereza. 

- Se sembró la bacteria de Streptococcus mutans en la placa Petri con agar sangre 

gelificado. 

- Posteriormente la placa Petri ya rotulado se selló con biofilm (cinta para sellar), 

lo mismo se realizó con las 3 placas restantes, luego se llevó a la incubadora de 

CO2 para anaerobios a una temperatura de 37°C por 24 horas. 

- Después de las 24 horas se observó la placa Petri con la bacteria Streptococcus 
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mutans, donde se identificó sus características morfológicas de la colonia. 

3.8.4.3 Reconocimiento microscópico y pruebas bioquímicas de Streptococcus 

mutans 

a) Coloración Gram 

Para la identificación morfológica estructural de la bacteria se procedió de 

la siguiente manera:  

- Se utilizó un hisopo estéril para recolectar una muestra de colonias de 

Streptococcus Mutans desarrolladas en la placa Petri, posterior a ello se realizó 

un frotis en la parte central del portaobjetos. Luego se fijó la muestra al calor 

con ayuda de un mechero, por último, se dejó enfriar. 

- Sobre el puente de tinción se colocaron los portaobjetos que contenían muestras 

fijadas para tinción de Gram. 

- 1.- En la muestra fijada se le agregó la coloración cristal violeta hasta cubrir toda 

la extensión por un espacio de 1 min, luego se utilizó agua destilada para eliminar 

el exceso de solución de tinción. 

2.- Seguidamente se agregó la coloración Lugol para hacer el complejo Lugol 

cristal violeta, se retiró el excedente de Lugol con agua destilada.  

3.- A continuación, se colocó el decolorante alcohol cetona para eliminar el exceso 

de coloración para el Gram negativo. 

4.- Por último, se agregó la coloración de contraste safranina. 

- Posteriormente se llevó el portaobjetos con la muestra coloreada de Gram al 

microscopio para observar su estructura morfológica de la bacteria. Una vez 

identificado su morfología estructural se calificó su pureza. 

b) Pruebas Bioquímicas 

- Prueba de catalasa: La bacteria Streptococcus mutans cultivada en una 
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placa Petri, se diluyó con suero fisiológico en un tubo de prueba en un 

volumen de 2ml, a la solución se le añadió peróxido de hidrógeno al 3%. 

- Se agitó la solución para observar la eliminación de oxígeno a través de 

burbujas para ver si es positivo o negativo. 

3.8.5 Prueba de susceptibilidad microbiana por el método de difusión en agar según 

Kirby Bauer 

3.8.5.1 Preparación del inoculo en el estándar 0.5 de turbidez por el Método De Mc 

Farland  

Para realizar los inóculos se tomó en cuenta la pureza de la cepa de la bacteria 

Streptococcus mutans, identificando sus aspectos culturales de la colonia como es el 

borde, elevación, forma y color, que tiene una característica singular en el crecimiento y 

desarrollo de la bacteria en agar, de borde irregular, forma irregular, elevación bicóncava 

y color blanco, garantizando la pureza.  

Se preparó el inóculo del Streptococcus mutans (ATCC 25175TM), para lo cual 

con un hisopo estéril se extrajo las colonias de la placa Petri donde se desarrolló la 

bacteria, luego se diluyó la muestra en 10 ml de solución isotónica que contenían los tubos 

de ensayo, siendo este la solución madre, se distribuyó 1ml en el primer tubo donde 

contiene 9ml de solución isotónica, del tubo 1 se extrae 1ml de la solución y se trasvasa 

al tubo 2, en el tubo 3 se trasvasa 1ml del tubo 2 y en el tubo 4 se trasvasa 1 ml del tubo 

3 . 

Se preparó hasta que la turbidez alcanzó a 0.5, esto corresponde a una 

concentración de 1,5 x 108 por 1ml (CFU/ml) de Streptococcus mutans. Se identifico 

como inóculo al resultado de la turbidez de 0.5, los cuales se distribuyeron en las placas 

Petri. 
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3.8.6 Preparación de agar Mueller Hinton  

El agar Müller-Hinton se preparó tomando en cuenta las instrucciones del 

fabricante, y se eligió la proporción de preparación de acuerdo a las necesidades del 

experimento. La preparación de la solución: Soluto agar Mueller Hinton - Solvente agua 

destilada. 

1. La solución se preparó en 2 matraces Erlenmeyer, para su esterilización y 

licuación se realizó en un autoclave a 121 °C a 15 libras de presión por un 

aproximado de 20 min; posteriormente se dejó enfriar a temperatura ambiente.  

2. Cuando la solución llegó a una temperatura de 37°C a 39°C se le agregó de 

forma aséptica sangre en un 5% del total de la solución y se mezcló de manera 

homogénea con movimientos suaves. 

3. Luego se realizó el plaqueado en 50 placas Petri y se dejó enfriar hasta el 

proceso de gelificación. 

3.8.7 Inoculación de las placas Petri por el método de Estrías Por Agotamiento 

Para la inoculación se tomó en cuenta la turbidez de 0.5 de las bacterias de Streptococcus 

mutans que contenía los tubos de ensayo, con un hisopo estéril se cultivó por agotamiento 

en las cajas Petri que sostenían Agar Mueller Hinton, la misma inoculación se realizó en 

las 50 placas.  

3.8.8 Aplicación de los discos de difusión por el método de Kirby Bauer 

En primer lugar, se etiquetaron todas las cajas Petri según los grupos 

experimentales y controles. 

Por el método de kirby Bauer se elaboró seis pozos distribuidos de manera uniforme, 

luego se colocó discos de papel filtro en cada pocillo utilizando pinzas estériles. 

Con una pipeta automática se distribuyó 10 µl de la aplicación de la arcilla de 

hidralgirita (CHAQO) y del aceite esencial del timol en las concentraciones de 25%, 50%, 
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75% y 100%, y también en los grupos controles, es así la clorhexidina al 0.12% como 

control positivo y el control negativo (agua destilada). 

3.8.9 Incubación 

Pasado los 10 minutos se transportó las placas Petri con las aplicaciones dentro de 

los pocillos en posición invertida a la incubadora de CO2 a una temperatura de 37°C por 

24 y 48 horas, los halos de inhibición se observaron a las 24 horas y 48 horas. 

3.8.10 Lectura del halo de inhibición y recolección de los resultados 

Para la medición de los halos inhibitorios se utilizó un calibrador metálico y un 

contador de colonias (J.P. Selecta), se registró el diámetro del área de inhibición. Se tomó 

en cuenta la escala de Duraffourd. 

- Nula (-): < 8mm  

- Sensible (+): ≥ 9mm-14mm  

- Muy sensible (++): ≥ 15- 19mm 

- Sumamente sensible (+++): ≥ 20mm 

3.9 ANÁLISIS ESTADÍSTICOS 

Una vez recolectados los datos, se traspasaron a Microsoft Excel para que los 

datos sean codificados, después se transfirieron al programa SPSS Statistics 27.0.  

Los datos fueron procesados mediante la utilización de estadística descriptiva, 

incluyendo medidas de tendencia central así como también de dispersión, y luego 

desarrollados con estadística inferencial, así mismo los datos fueron analizados según  las  

pruebas de homogeneidad donde indicaron que las varianzas no son iguales, además  en 

las pruebas de normalidad de Shapiro-Wilk para muestras pequeñas, se observaron  que 

los índices de la significancia (Sig) vienen a ser menores al 0.05, este resultado confirma 

que los datos recopilados no siguen una distribución normal, por lo tanto se utilizó análisis 
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estadísticos de índole no paramétrico, por lo que en estas circunstancias se realizó la 

prueba de H de Kruskal-Wallis para muestras independientes. 

3.10 CONSIDERACIONES ÉTICAS  

Se solicitó los permisos en decanatura de la Facultad de Medicina Humana, con 

el fin de realizar la ejecución del proyecto dentro del laboratorio de microbiología y 

parasitología, también se obtuvo la certificación, capacitación, así como normas de 

bioseguridad en la manipulación de microrganismos dentro del laboratorio. 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1 RESULTADOS 

 

Tabla 1. Efecto inhibitorio in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) en las 

concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de Streptococcus 

Mutans a las 24 horas. 

Fuente: Base de datos 

  

 

                                          CONCENTRACIONES 

 25% 50% 75% 100% 

N Válido 30 30 30 30 

Perdidos 0 0 0 0 

MEDIA 14,467 15,580 16,507 18,033 

MEDIANA 14,400 15,600 16,600 17,900 

MODA 14,30 15,40 16,80 17,80 

D.E. 0,2468 0,1989 0,3194 0,3066 

VARIANZA 0,061 0,040 0,102 0,094 

RANGO 0,80 0,60 1,10 0,90 

MÍNIMO 14,10 15,30 15,80 17,60 

MÁXIMO 14,90 15,90 16,90 18,50 
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INTERPRETACIÓN: En la tabla N°1 se muestra el análisis de datos del halo de 

inhibición en mm de Streptococcus mutans utilizando la arcilla de hidralgirita (chaqo) en 

concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% a las 24 horas, donde el promedio más alto 

pertenece a la arcilla de hidralgirita (chaqo) al 100% con 18.03mm, la mediana es de  

17,90mm  y el valor más frecuente en la concentración del 100% es 17,80mm, el 

promedio de alejamiento  en el conjunto de datos en relación a la media es ±0,30mm el 

cual es un valor pequeño e indica que los datos están bastante cercanos, su  valor mínimo 

es 17,60mm y el máximo valor es de 18,50mm, el máximo alejamiento que se da es 0,90 

mm; y el menor efecto de inhibición se da en la concentración del 25% con una media de 

14.47mm, y una mediana de 14,40mm, donde el valor más frecuente fue de 14,30mm con 

un promedio de separación de los valores respecto a la media de ±0.25mm, siendo el valor 

máximo y mínimo de 14.90mm y 14.10mm respectivamente, el rango entre el mayor y 

menor halo de inhibición es de 0.80 mm.  

Aplicando la escala de Duraffourd se puede mencionar que la arcilla de 

hidralgirita (CHAQO) al 50%(15,58mm), 75%(16,51mm) y 100% (18,03mm) tienden a 

estar a una escala de muy sensible, en cambio la arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 25% 

(14,47mm) se encuentra dentro de la escala de sensible según el tratamiento aplicado en 

24 horas. 
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Tabla 2. Efecto inhibitorio in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) en las 

concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de Streptococcus 

Mutans a las 48 horas. 

 

 

 

 

 

 

                                                 CONCENTRACIONES 

 25% 50% 75% 100% 

N Válido 30 30 30 30 

Perdidos 0 0 0 0 

MEDIA 13,827 15,540 16,420 17,817 

MEDIANA 13,600 15,600 16,400 17,800 

MODA 14,50 15,70 16,30 17,70 

D.E. 0,5355 0,2787 0,2565 0,3130 

VARIANZA 0,287 0,078 0,066 0,098 

RANGO 1,50 0,90 1,00 1,10 

MÍNIMO 13,10 15,00 16,00 17,20 

MÁXIMO 14,60 15,90 17,00 18,30 

Fuente: Base de datos 
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INTERPRETACIÓN. En la tabla N°2 se observa el análisis de datos resultado del halo 

de inhibitorio en mm del Streptococcus mutans con el tratamiento de la arcilla de 

hidralgirita (CHAQO) en concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% a las 48 horas, 

siendo el resultado que el promedio más alto se da en la concentración del 100% de la 

arcilla hidralgirita (CHAQO)  con un promedio de 17.82mm, con una mediana de 

17,80mm y su valor más frecuente es  17,70mm, el promedio de alejamiento  en el 

conjunto de datos en relación a la media es ±0.31 mm, siendo el valor máximo 18.30mm 

de halo de inhibición   y el valor mínimo es 17.20 mm de halo de inhibición;  y la 

efectividad más baja se da en la concentración del 25% con una media de 13.83mm, y 

una mediana de 13,60mm, donde el valor más frecuente fue 14,50mm con un promedio 

de separación de los valores respecto a la media de ±0.54mm, siendo el valor máximo y 

mínimo de 14,60mm y 13,10mm respectivamente,  y el rango entre el mayor y menor 

halo de inhibición es de 1,50mm.  

Según la escala de Duraffourd se puede mencionar que la arcilla de hidralgirita 

(CHAQO) al 50%(15,54mm), 75% (16,42mm) y 100% (17,82mm) tiende a estar a la 

escala de muy sensible, en cambio la Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 25%(13,83mm) 

está dentro de la escala de sensible según el tratamiento aplicado en 48 horas. 
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Tabla 3.  Efecto inhibitorio in vitro del aceite esencial de timol en las concentraciones de 

25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de Streptococcus Mutans a las 24 horas. 

 

  

                                  CONCENTRACIONES 

 25%  50% 75%  100% 

N Válido 30 30 30 30 

Perdidos 0 0 0 0 

MEDIA 14,190 13,987 12,667 12,423 

MEDIANA 14,150 13,950 12,600 12,400 

MODA 13,70 13,60 12,40 12,30 

D.E. 0,4397 0,3559 0,2998 0,2062 

VARIANZA 0,193 0,127 0,090 0,043 

RANGO 1,30 1,10 1,00 0,80 

MÍNIMO 13,60 13,40 12,30 12,00 

MÁXIMO 14,90 14,50 13,30 12,80 

Fuente: Base de datos 
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INTERPRETACIÓN: En la tabla N°3 se observa el análisis de datos resultado del halo 

inhibitorio en mm de Streptococcus mutans con la aplicación del aceite esencial del timol 

en concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% , siendo el resultado que el promedio más 

alto se da en la concentración del 25% del aceite esencial de timol con una media de 

14.19mm del halo de inhibición, el valor ubicado en el centro del conjunto de datos es 

14,15mm, y el valor que ocurre con más frecuencia en la concentración del 25%  es 

13,70mm, el promedio de alejamiento  de los valores en relación a la media es ±0.44mm, 

siendo el valor máximo 14,90mm de halo de inhibición   y el valor mínimo 13,60mm, y 

el promedio más bajo se da en la concentración del 100% del aceite esencial de timol, con 

un promedio de 12.42mm, mediana de 12,40mm y el valor que ocurre con más frecuencia 

es 12,30mm, con un promedio de separación de los valores respecto a la media de ± 0.21, 

el rango entre el valor mínimo y máximo es de 0,80mm siendo el valor máximo y mínimo 

de 12,80mm y 12,0mm respectivamente. 

Según la escala de Duraffourd la sensibilidad del aceite esencial de timol, que en 

concentraciones del 25%(14,19mm),50%(13,98mm) ,75%(12,67mm) y 100%(12,42mm) 

tienden a estar en la escala de sensible según el tratamiento aplicado en 24 horas. 
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Tabla 4.  Efecto inhibitorio in vitro del aceite esencial de timol en las concentraciones de 

25%, 50%, 75% y 100% frente al crecimiento de Streptococcus Mutans a las 48 horas. 

                                            CONCENTRACIONES 

 25%  50% 75%  100%  

N Válido 30 30 30 30 

Perdidos 0 0 0 0 

MEDIA 13,790 13,687 11,987 11,823 

MEDIANA 13,750 13,650 12,000 11,800 

MODA 13,30 13,30 11,80 11,70 

D.E. 0,4397 0,3559 0,1907 0,2062 

VARIANZA 0,193 0,127 0,036 0,043 

RANGO 1,30 1,10 0,60 0,80 

MÍNIMO 13,20 13,10 11,70 11,40 

MÁXIMO 14,50 14,20 12,30 12,20 

Fuente: Base de datos  
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INTERPRETACIÓN: En la tabla N°4 se observa el análisis de datos resultado del halo 

inhibitorio en  mm del Streptococcus mutans con la aplicación del aceite esencial de timol 

en concentraciones de 25%, 50%, 75% y 100% a las 48 horas, donde el promedio más 

alto pertenece a la concentración del  25% con 13.79mm, con una mediana de 13,75mm 

y el valor más frecuente es 13,30mm, con una desviación estándar de ±0.44, siendo el 

máximo valor 14,50mm y el mínimo valor 13,20mm,  y el menor promedio de inhibición 

pertenece a la concentración del 100% con una media de 11.82mm, el promedio de 

alejamiento en el conjunto de datos en relación a la media es ± 0.21, siendo el valor 

máximo y mínimo de 12,20mm y 11,40mm respectivamente,  el rango entre el  mayor y 

menor halo de inhibición  es de 1.97mm.  

Aplicando la escala de Duraffourd la sensibilidad del aceite esencial de timol, que 

en concentraciones del 25%(13,79mm), 50%(13,68mm), 75%(11,99mm) y 

100%(11,82mm) tienden a estar en la escala de sensible según el tratamiento aplicado en 

48 horas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



63 
 

Tabla 5. Efecto inhibitorio in vitro del grupo de la clorhexidina al 0.12% frente al 

crecimiento de Streptococcus mutans a las 24 y 48 horas. 

Fuente: Base de datos 

 

  

TIEMPO 24 HORAS 48 HORAS 

 

CLORHEXIDINA 

AL 0.12%  

CLORHEXIDINA AL 

0.12%  

N Válido 30 30 

Perdidos 0 0 

MEDIA 17,127 16,927 

MEDIANA 17,100 16,900 

MODA 17,50 17,30 

D.E. 0,3982 0,3982 

VARIANZA 0,159 0,159 

RANGO 1,50 1,50 

MÍNIMO 16,30 16,10 

MÁXIMO 17,80 17,60 
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INTERPRETACIÓN: En la tabla N°5 se observa el análisis de datos del halo inhibitorio 

del Streptococcus mutans con la aplicación del control positivo (clorhexidina al 0.12%) 

a las 24 y 48 horas, los resultados muestran que el mayor halo de inhibición se da a las 

24 horas con un promedio de 17,13mm y la clorhexidina al 0.12% a las 48 horas obtuvo 

una media de 16,93mm, esto refleja una disminución  del halo de inhibición en 0.02mm, 

lo cual es  mínimamente notorio, además se puede observar el valor más  frecuente a las 

24 horas es 17,50mm y a las 48 horas es 17,30mm, por otro lado a las 24 horas se refleja 

una mediana de 17,10mm y a las 48 horas  se observa una mediana de 16,90mm, el 

promedio de alejamiento  de datos en relación a la media es  ±0,39mm tanto a las 24 y 48 

horas, el valor  máximo en el conjunto de datos a las 24 horas es 17,80mm y el mínimo 

es 16,30mm de halo de inhibición, por otro lado a las 48 horas se observa un valor máximo 

y mínimo de 17,60mm y 16,10mm respectivamente. 

Aplicando la escala de Duraffourd y según los promedios obtenidos, la 

Clorhexidina al 0.12% tiende a estar a una escala muy sensible según el tratamiento 

aplicado tanto a las 24 como a las 48 horas. 
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INTERPRETACIÓN: En la tabla N°6 se observa la comparación del efecto inhibitorio 

in vitro de la arcilla de hidralgirita (CHAQO), aceite esencial de timol al 25%, 50%, 75% 

y 100% de concentración y el control positivo (clorhexidina al 0.12%) sobre la bacteria 

Streptococcus mutans a las 24 horas, los resultados muestran que la media más alta se 

observa en la aplicación de la arcilla de hidralgirita con 18.03 mm, el control positivo 

(clorhexidina al 0.12%) tiene una capacidad menor de inhibición en comparación a la 

concentración del 100% de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) teniendo una media de 

17,13mm, la concentración del 75% de la rcilla de hidralgirita(CHAQO)  ocupa la tercera 

aplicación con mejor efecto inhibitorio con  una media de 16.51mm, y 15.58mm de 

promedio tiene la concentración del 50% de la arcilla de hidralgirita(CHAQO), seguido 

por la concentración del 25% de la arcilla de hidralgirita(CHAQO) con  una media de 

14.47 mm, en el conjunto de datos el aceite esencial de timol al 100% presenta un 

promedio más bajo con 12,42mm, incluso superado por el aceite esencial de timol al 75% 

con una media  de 12,67mm y el aceite esencial de timol a una concentración de 50% 

tiene un promedio de 13,99mm, sin embargo el aceite esencial de timol al 25% presenta 

una media mayor de 14,19mm con respecto a las tres últimas concentraciones, siendo así 

que el mayor halo de inhibición en el conjunto de datos es de 18,50mm y el menor halo 

de inhibición es de 12,00mm, todo esto evaluado a las 24 horas. 

Mediante la prueba estadística de H de Kruskal-Wallis, se obtuvo un p-valor de 

0.00 comparado con α = 0.05(95% de confiabilidad) donde se puede afirmar que existe 

evidencia suficiente para rechazar la Hipótesis nula, este resultado confirma que la arcilla 

de hidralgirita (CHAQO) y el aceite esencial de timol presentan diferencias 

estadísticamente significativas en la evaluación realizada en 24 horas.
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INTERPRETACIÓN: En la tabla N°7 se observa la comparación del efecto inhibitorio 

in vitro entre la arcilla de hidralgirita (CHAQO), aceite esencial de timol al 25%, 50%, 

75% y 100% de concentración y control positivo (clorhexidina al 0.12%) frente a cepas 

de Streptococcus mutans a las 48 horas, los resultados mostraron que la media más alta 

se registra en la aplicación de la arcilla de hidralgirita con 17,81mm, el control positivo 

(clorhexidina al 0.12%) tiene un efecto menor en comparación a la concentración del 

100% de la arcilla de hidralgirita (CHAQO) teniendo una media de 16,92mm, la 

concentración del 75% de la arcilla de hidralgirita(CHAQO)  ocupa el tercer lugar con 

mejor efecto inhibitorio con  una media de 16,42mm, y 15,54mm de promedio tiene la 

concentración del 50% de la arcilla de hidralgirita(CHAQO), seguido por la concentración 

del 25% de la arcilla de hidralgirita(CHAQO) con  un promedio de 13,83mm, en el 

conjunto de datos el aceite de timol a una concentración del 100% presenta un promedio 

más bajo con 11,82mm, incluso superado por el aceite esencial de timol al 75% con una 

media de 11,99mm y el aceite esencial de timol al 50% con una media de 13,69mm, sin 

embargo el aceite esencial de timol al 25% presenta una media mayor de 13,79mm con 

respecto a las tres últimas concentraciones, siendo así que el mayor halo de inhibición en 

el conjunto de datos es de 18,30mm y el menor halo de inhibición es de 11,40mm, todo 

esto evaluado a las 48 horas. 

Mediante el análisis estadístico de H de Kruskal-Wallis se alcanzó un p-valor de 

0.00 comparado con α = 0.05(95% de confiabilidad) donde se rechazó H0, se puede 

mencionar que existe suficiente evidencia estadística para afirmar que al menos una de 

las aplicaciones presenta diferencias significativas a las demás aplicaciones, en la 

evaluación realizada a las 48 horas.
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4.2 DISCUSIÓN 

 

La finalidad del presente estudio, fue examinar in vitro la arcilla de hidralgirita 

(CHAQO) y el aceite esencial de timol en la inhibición de crecimiento de Streptococcus 

mutans, donde se utilizaron diferentes concentraciones 25%, 50%, 75% y 100% de la 

arcilla de hidralgirita (CHAQO) del aceite esencial de timol, utilizando la clorhexidina a 

0,12% siendo usada como un control positivo y por otro lado el agua destilada como un 

control negativo, siendo todos estos examinados a las 24h y 48 h. 

En función a los resultados encontrados en este estudio se permitió reconocer a la 

hipótesis planteada, dicha que indicaría que la arcilla de hidralgirita (Chaqo) es mayor al 

aceite esencial de timol en la acción inhibitoria del desarrollo de Streptococcus mutans 

en la ciudad de Puno. 

Se encontraron antecedentes similares que vinculan las variables estudiadas, En 

el 2016 Huacasi G.(18) realizó una investigación in vitro, sobre la efectividad de la arcilla 

de hidralgirita así como de la clorhexidina en contra del desarrollo de Porphyromona 

gingivalis. Al comparar la arcilla de hidralgirita y la clorhexidina, los resultados 

demostraron que el 0.5% de arcilla de hidralgirita evidenció una acción inhibitoria 

positiva para el control del desarrollo de Porphyromona gingivalis ATCC de forma in 

vitro, estadísticamente se halló una diferencia significativa de la arcilla de hidralgirita 

siendo comparada con  el control (clorhexidina a 0,12%)   lo que viene a llamar 

profundamente la atención acerca del potencial que tiene la arcilla de hidralgirita; no 

obstante los resultados que se recolectaron en este análisis investigativo, también 

muestran la alta eficacia de la arcilla de hidralgirita(chaqo) sobre cepas de Streptococcus 

mutans, con halos inhibitorios de 18.03 mm al 100% de concentración después de 24 

horas. Demostrando que tiene un efecto inhibitorio similar en comparación a la 

clorhexidina a 0.12%.  
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En el actual estudio investigativo también se comprobó la efectividad en la inhibición que 

posee el aceite esencial de timol en contra de cepas del Streptococcus mutans, donde los 

resultados revelaron que a menor concentración mayor será el efecto  inhibitorio 

obteniendo un promedio de 14.35 mm al 25% de  concentración  a las 24 horas, después 

de las 48 horas los halos de inhibición se mantuvieron estables, donde la aplicación del 

timol al 25% fue (0.25 ml de aceite esencial de timol disuelto en alcohol absoluto 99.7 de 

pureza Q.P.). Sin embargo, Erazo M. et al en el 2017(6) en su investigación colocaron 20 

μL de las soluciones de los aceites esenciales de: eugenol, cinamaldehído y timol al 0,1 y 

1 % de concentración; así como la clorhexidina al 0,12 % por 24 y 48 horas. Donde 

observaron que timol al 1% hizo un halo de inhibición de 17.33mm a las 48 horas, 

superando a la clorhexidina al 0.12%  que actuó como control positivo, con una media de 

14.6 mm después de 48 h, demostrando que a mayor concentración, el efecto 

antibacteriano será mayor, en comparación con los resultados del presente estudio no se 

ha observado valores idénticos ya que existe una diferencia en las concentraciones de las 

soluciones que se realizaron, lo cual indica que el efecto antibacteriano estaría relacionado 

con las concentraciones. También en el estudio realizado por Erazo M. en el 2017(16) 

coincide con la investigación anterior debido a la similitud de las concentraciones, donde 

se pudo confirmar que el timol al 1 % de concentración tendrá mejores efectos que la 

clorhexidina al 0.12% y al timol al 0.1 % sobre cepas de Streptococcus mutans.  

También en el estudio realizado por Ayala J. et al en el 2017(14) evalúa el timol 

sobre cepas de Candida albicans al 0.1%, 0.5% y 1% a las 24 y 48 horas donde se hace 

evidencia que el timol al 1% (0.25g de timol más 25ml de dimetilsulfoxido como 

solvente) presentó un halo de 17.60mm a las 24 horas frente al C. albicans, superando a 

la clorhexidina al 0,12% de 13.60 mm de halo de inhibición, y a las 48 horas los valores 

se mantuvieron estables, lo cual no guarda relación del todo con la investigación realizada 
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según la tabla N° 6 y 7 donde se ha demostrado que el efecto de la clorhexidina al 0.12% 

es superior a los promedios del timol tanto a las 24h y 48 h, debido a que esta 

investigación fue realizada sobre una bacteria diferente (Streptococcus mutans). 
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V. CONCLUSIONES 

PRIMERO: Existe efecto inhibitorio in vitro de la arcilla de hidralgirita(chaqo) así como 

también del aceite esencial de timol en contra de la proliferación de Streptococcus mutans 

en la ciudad de Puno-2021 tanto a las 24 y 48 horas. 

SEGUNDO: La arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 100 % de concentración, demostró 

un mayor efecto inhibitorio in vitro en contra de la bacteria Streptococcus mutans ATCC 

25175TM, generando promedios de halos de inhibición de 18.03mm, ubicándolo como 

“Muy sensible”, teniendo en cuenta la escala de Duraffourd después de 24h. De manera 

que, a una mayor concentración, la acción inhibitoria será más eficaz. 

TERCERO: La arcilla de hidralgirita (CHAQO) usada a una concentración de 100%, 

presentó un mejor efecto inhibitorio in vitro en contra de la bacteria Streptococcus mutans 

ATCC 25175TM, generando promedios de 17.83mm, situándolo como “Muy sensible”, 

teniendo como base a la escala de Duraffourd dentro de las 48h. 

CUARTO: El aceite esencial de timol a 25 % de concentración, desarrolló un mayor 

efecto inhibitorio in vitro en contra de la bacteria Streptococcus mutans ATCC 25175TM, 

produciendo halos inhibitorios teniendo una media de 14.19mm, ubicándolo como 

“Sensible”, conforme a la jerarquía de Duraffourd después de 24 horas. Por ende, el 

manejo de una menor concentración posee una mayor acción inhibitoria. 

QUINTO: El aceite volátil de timol usada al 25 % de concentración, presentó un efecto 

inhibitorio in vitro superior en contra de la bacteria Streptococcus mutans ATCC 

25175TM, produciendo halos de inhibición de 13.79mm, ubicándolo como “Sensible”, 

teniendo como base a la escala de Duraffourd dentro de las 48h. 
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SEXTO: La clorhexidina en 0.12% de concentración, como grupo control, demostró un 

mayor halo inhibitorio in vitro a las 24 horas y una reducción mínima a las 48 horas en 

contra de cultivos de Streptococcus mutans ATCC 25175TM. 

SÉPTIMO: La arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 100% de concentración tiene mayor 

efecto inhibitorio en comparación a las concentraciones del aceite volátil de timol dentro 

de las 24 horas sobre cepas de Streptococcus mutans ATCC 25175TM. 

OCTAVO: La arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 100% de concentración desarrolló un 

mayor efecto inhibitorio en comparación a las concentraciones empleadas del aceite 

esencial de timol dentro de las 48h sobre cepas de Streptococcus mutans ATCC 

25175TM. 
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VI. RECOMENDACIONES 

Para los análisis posteriores se aconseja: 

PRIMERO: A los futuros profesionales de odontología se recomienda desarrollar 

análisis de forma in vitro de la arcilla de hidralgirita (Chaqo) y del timol evaluando 

concentraciones diferentes, en distintas bacterias patógenas orales, para expandir la 

efectividad de la acción inhibitoria.  

SEGUNDO: A los profesionales de la odontología se recomienda llevar a cabo trabajos 

comparativos in vitro usando otras variedades y concentraciones de arcilla de Chaqo y su 

efecto en otro tipo de microorganismos. 

TERCERO: A los futuros tesistas de odontología, se pone en recomendación que se 

efectúen estudios in vivo usando diferentes concentraciones de arcilla de hidralgirita 

(Chaqo) y del timol sobre cultivos de Streptococcus mutans, para corroborar la 

efectividad inhibitoria. 

CUARTO: A los futuros investigadores de la escuela profesional de odontología, se 

aconseja el desarrollo de más análisis aplicativos usando la arcilla de hidralgirita (Chaqo) 

y del timol, ya que actualmente no existe mayores antecedentes. 
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ANEXO A:  FICHA DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

Concentraciones 

y controles 

Nro. 

De 

placa 

Petri 

Mediciones de halos de inhibición a las 24 horas 

Repeticiones de discos sensitivos 

1 2 3 4 5 6 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 25% 

1 14.5mm 14.7mm 14.9mm 14.6mm 14.5mm 14.8mm 

2 13.9mm 13.7mm 13.7mm 13.6mm 13.7mm 13.6mm 

3 14.5mm 14.4mm 14.6mm 14.7mm 14.8mm 14.9mm 

4 14.1mm 14.2mm 14mm 14.3mm 14.3mm 14mm 

5 13.9mm 13.7mm 13.8mm 13.6mm 13.8mm 13.9mm 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 50% 

6 14.3mm 14.4mm 14.5mm 14.3mm 14.5mm 14.4mm 

7 13.7mm 13.5mm 13.6mm 13.7mm 13.8mm 13.6mm 

8 13.6mm 13.7mm 13.4mm 13.5mm 13.6mm 13.7mm 

9 14.2mm 14.3mm 14.5mm 14.4mm 14.3mm 14.2mm 

10 13.9mm 14.1mm 13.9mm 13.8mm 14mm 14.2mm 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 75% 

11 12.4mm 12.5mm 12.4mm 12.3mm 12.4mm 12.5mm 

12 12.7mm 12.8mm 12.7mm 12.8mm 12.8mm 12.9mm 

13 13.1mm 13.1mm 13.2mm 13mm 13.3mm 13.2mm 

14 12.6mm 12.7mm 12.8mm 12.6mm 12.5mm 12.5mm 

15 12.4mm 12.3mm 12.3mm 12.4mm 12.4mm 12.4mm 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 100% 

16 12.6mm 12.5mm 12.4mm 12.5mm 12.6mm 12.4mm 

17 12.1mm 12.3mm 12mm 12.2mm 12.3mm 12.1mm 

18 12.4mm 12.3mm 12.3mm 12.4mm 12.3mm 12.3mm 

19 12.3mm 12.4mm 12.4mm 12.3mm 12.4mm 12.5mm 

20 12.7mm 12.7mm 12.7mm 12.8mm 12.7mm 12.8mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

25% 

21 14.8mm 14.7mm 14.9mm 14.6mm 14.7mm 14.8mm 

22 14.9mm 14.8mm 14.7mm 14.6mm 14.7mm 14.6mm 

23 14.3mm 14.4mm 14.5mm 14.5mm 14.3mm 14.3mm 

24 14.1mm 14.2mm 14.1mm 14.3mm 14.4mm 14.3mm 

25 14.3mm 14.2mm 14.3mm 14.3mm 14.2mm 14.2mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

50% 

26 15.3mm 15.4mm 15.3mm 15.4mm 15.5mm 15.3mm 

27 15.9mm 15.8mm 15.7mm 15.6mm 15.9mm 15.7mm 

28 15.4mm 15.5mm 15.3mm 15.4mm 15.6mm 15.6mm 

29 15.9mm 15.8mm 15.7mm 15.8mm 15.7mm 15.9mm 

30 15.5mm 15.6mm 15.4mm 15.5mm 15.6mm 15.4mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

75% 

31 16.5mm 16.4mm 16.3mm 16.6mm 16.2mm 16.3mm 

32 16.8mm 16.9mm 16.7mm 16.6mm 16.8mm 16.9mm 

33 16.4mm 16.5mm 16.7mm 16.6mm 16.4mm 16.6mm 

34 15.9mm 15.8mm 16mm 16.1mm 16.2mm 16.1mm 

35 16.9mm 16.8mm 16.7mm 16.8mm 16.9mm 16.8mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

36 18.4mm 18.5mm 18.5mm 18.4mm 18.5mm 18.4mm 

37 17.9mm 17.8mm 17.8mm 17.8mm 17.9mm 17.8mm 

38 17.9mm 17.7mm 17.8mm 17.9mm 17.8mm 17.9mm 

39 18.4mm 18.2mm 18.4mm 18.3mm 18.2mm 18.4mm 
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(CHAQO) al 

100% 

40 17.7mm 17.6mm 17.8mm 17.9mm 17.6mm 17.8mm 

Clorhexidina al 

0.12% (control 

positivo) 

41 17.5mm 17mm 17mm 17.6mm 17.5mm 17.4mm 

42 16.8mm 16.7mm 16.8mm 16.9mm 17mm 17.1mm 

43 17.3mm 17.4mm 17.3mm 17.2mm 17mm 17.1mm 

44 16.9mm 16.8mm 16.7mm 16.4mm 16.3mm 16.5mm 

45 17.5mm 17.7mm 17.5mm 17.6mm 17.8mm 17.5mm 

Agua destilada 

(control 

negativo) 

46 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

47 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

48 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

49 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

50 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 
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Concentraciones 

y controles 

Nro. 

De 

placa 

Petri 

Mediciones de halos de inhibición a las 48 horas 

Repeticiones de discos sensitivos 

1 2 3 4 5 6 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 25% 

1 14.1mm 14.3mm 14.5mm 14.2mm 14.1mm 14.4mm 

2 13.5mm 13.3mm 13.3mm 13.2mm 13.3mm 13.2mm 

3 14.1mm 14mm 14.2mm 14.3mm 14.4mm 14.5mm 

4 13.7mm 13.8mm 13.6mm 13.9mm 13.9mm 13.6mm 

5 13.5mm 13.3mm 13.4mm 13.2mm 13.4mm 13.5mm 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 50% 

6 14mm 14.1mm 14.2mm 14mm 14.2mm 14.1mm 

7 13.4mm 13.2mm 13.3mm 13.4mm 13.5mm 13.3mm 

8 13.3mm 13.4mm 13.1mm 13.2mm 13.3mm 13.4mm 

9 13.9mm 14mm 14.2mm 14.1mm 14mm 13.9mm 

10 13.6mm 13.8mm 13.6mm 13.5mm 13.7mm 13.9mm 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 75% 

11 11.8mm 11.9mm 11.8mm 11.7mm 11.8mm 11.9mm 

12 12.1mm 12.2mm 12.1mm 12.2mm 12.2mm 12.3mm 

13 12.1mm 12.1mm 12.2mm 12mm 12.3mm 12.2mm 

14 12mm 12.1mm 12.2mm 12mm 11.9mm 11.9mm 

15 11.8mm 11.7mm 11.7mm 11.8mm 11.8mm 11.8mm 

 

 

Aceite esencial 

de timol al 100% 

16 12mm 11.9mm 11.8mm 11.9mm 12mm 11.8mm 

17 11.5mm 11.7mm 11.4mm 11.6mm 11.7mm 11.5mm 

18 11.8mm 11.7mm 11.7mm 11.8mm 11.7mm 11.7mm 

19 11.7mm 11.8mm 11.8mm 11.7mm 11.8mm 11.9mm 

20 12.1mm 12.1mm 12.1mm 12.2mm 12.1mm 12.2mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

25% 

21 13.6mm 13.5mm 13.7mm 13.4mm 13.5mm 13.6mm 

22 13.7mm 13.6mm 13.5mm 13.4mm 13.5mm 13.4mm 

23 13.1mm 13.2mm 13.3mm 13.3mm 13.1mm 13.1mm 

24 14.3mm 14.4mm 14.3mm 14.5mm 14.6mm 14.5mm 

25 14.5mm 14.4mm 14.5mm 14.5mm 14.4mm 14.4mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

50% 

26 15.6mm 15.7mm 15.6mm 15.7mm 15.8mm 15.6mm 

27 15.3mm 15.2mm 15.1mm 15mm 15.3mm 15.1mm 

28 15.7mm 15.8mm 15.6mm 15.7mm 15.9mm 15.9mm 

29 15.4mm 15.3mm 15.2mm 15.3mm 15.2mm 15.4mm 

30 15.8mm 15.9mm 15.7mm 15.8mm 15.9mm 15.7mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

75% 

31 16.1mm 16mm 16.1mm 16.2mm 16.5mm 16.6mm 

32 16.4mm 16.5mm 16.3mm 16.2mm 16.4mm 16.5mm 

33 16.7mm 16.8mm 17mm 16.9mm 16.7mm 16.9mm 

34 16.2mm 16.1mm 16.3mm 16.4mm 16.5mm 16.4mm 

35 16.4mm 16.3mm 16.2mm 16.3mm 16.4mm 16.3mm 

 

Arcilla de 

hidralgirita 

(CHAQO) al 

100% 

36 17.2mm 17.4mm 18.3mm 18.2mm 18.3mm 18.2mm 

37 17.9mm 17.6mm 17.7mm 17.6mm 17.2mm 17.7mm 

38 17.4mm 17.5mm 17.6mm 17.7mm 17.6mm 17.7mm 

39 18.2mm 18mm 18.2mm 18.1mm 18mm 18.2mm 

40 17.9mm 17.8mm 17.9mm 17.8mm 17.7mm 17.9mm 

41 17.3mm 16.8mm 16.8mm 17.4mm 17.3mm 17.2mm 
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Clorhexidina al 

0.12% (control 

positivo) 

42 16.6mm 16.5mm 16.6mm 16.7mm 16.8mm 16.9mm 

43 17.1mm 17.2mm 17.1mm 17mm 16.8mm 16.9mm 

44 16.7mm 16.6mm 16.5mm 16.2mm 16.1mm 16.3mm 

45 17.3mm 17.5mm 17.3mm 17.4mm 17.6mm 17.3mm 

Agua destilada 

(control 

negativo) 

46 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

47 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

48 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

49 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 

50 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 0mm 
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ANEXO B:  SOLICITUD DE CARTA DE PRESENTACIÓN PARA EJECUCIÓN 

DE PROYECTO DE TESIS 
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ANEXO C. CARTA DE PRESENTACIÓN PARA EJECUCIÓN DE PROYECTO 

DE TESIS. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



87 
 

ANEXO D. CONSTANCIA DE ANÁLISIS DEL ACEITE ESENCIAL DEL 

TIMOL 
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ANEXO E: CERTIFICADO DE LA CEPA BACTERIANA 
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ANEXO F: CONSTANCIA DE EJECUCIÓN DE PROYECTO DE TESIS 
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ANEXO G: ANÁLISIS ESTADÍSTICO  

ESTADÍSTICA DESCRIPTIVA A LAS 24 HORAS 
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ESTADÍSTICA DESCRIPTIVA A LAS 48 HORAS 
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PRUEBAS DE NORMALIDAD 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PRUEBA DE HOMOGENEIDAD 
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ESTADÍSTICA INFERENCIAL 

Prueba de Kruskal-Wallis - 24 Horas 
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 Prueba de Kruskal-Wallis - 48 Horas 
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ANEXO H: GALERÍA DE FOTOS 

1. Obtención de las muestras y productos de experimentación 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Yacimientos de Chaqo en Asillo-

Azángaro-Puno 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) en bolsas 

de polietileno 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Triturado de arcilla de hidralgirita 

(CHAQO) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) triturado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Empaquetado de la Arcilla de hidralgirita 

(CHAQO) para esterilización 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Esterilización de la Arcilla de hidralgirita 

(CHAQO), placas Petri y tubos de ensayo 
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Arcilla de hidralgirita (CHAQO), Agua 

bidestilada, Jeringa de 10 ml y tubos de 

ensayo con tapa roscas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pesado en balanza analítica de la arcilla 

de hidralgirita (CHAQO) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Preparación de las concentraciones de la 

arcilla de hidralgirita (CHAQO) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Concentraciones de la arcilla de 

hidralgirita (CHAQO) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol, alcohol al 99.7° y 

jeringa de tuberculina 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Preparación de las concentraciones del 

aceite esencial de timol 
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2. Activación, preparación del medio de cultivo y siembra de la bacteria 

Streptococcus mutans  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Concentraciones del aceite esencial de timol 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Streptococcus mutans  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pesado de agar base 
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Colocación de agua estéril en matraz 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ebullición del agar preparado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de matraz en autoclave  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cerrado de autoclave para su 

esterilización a 120°C 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Plaqueado  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Siembra de la bacteria Streptococcus 

mutans 
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3. Reconocimiento microscópico y pruebas bioquímicas de Streptococcus 

mutans 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de placas Petri en caja de 

anaerobiosis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Incubación en anaerobiosis por 24 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colonias de Streptococcus mutans 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Selección de colonia de Streptococcus 

mutans 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de la muestra en lámina de 

portaobjetos  
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Fijado al calor de la muestra 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocar el portaobjetos en el puente de 

coloración, para su tinción de Gram 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Reactivos para la tinción Gram 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación del reactivo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Muestra coloreada 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Observación al microscopio del 

Streptococcus mutans 
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 Prueba de catalasa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pruebas bioquímicas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Selección de la colonia para inocular en el 

tubo de ensayo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Inoculación de colonia seleccionada en 

un tubo de ensayo con solución isotónica 

 

 

 

 

 

 

 

Incubación de los tubos de ensayo por 24 horas 
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4. Preparación de agar Mueller Hinton e inoculación de las aplicaciones en los 

discos de difusión de Kirby Bauer 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pesado del agar Mueller Hinton 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación del agar en un Matraz de 

Erlenmeyer 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de agua destilada en el Matraz 

de Erlenmeyer 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Disolución del Agar en la estufa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de los matraces en autoclave 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Esterilización en autoclave a 121°C 
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Se dejó enfriar a temperatura ambiente 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se añadió de forma aséptica sangre en un 

5% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Plaqueado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Plaqueado final 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rotulado de las placas Petri 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sembrado del Streptococcus mutans 
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Sacabocados y pinza 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Elaboración de pocillos en placas Petri 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de discos de papel filtro 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Agitar los tubos de ensayo en un mixer 

tipo Vortex 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pipeta digital  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aplicación de la arcilla de hidralgirita 

(CHAQO) en distintas concentraciones 
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Aplicación del aceite esencial de timol, 

control positivo y negativo en distintas 

concentraciones 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Placas Petri inoculadas con arcilla de 

hidralgirita (CHAQO), aceite esencial de 

timol, clorhexidina al 0,12% y agua 

destilada 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Colocación de las placas Petri en la incubadora en aerobiosis por 24 y 48 horas 
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5. Lectura del halo de inhibición y recolección de los resultados 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 100% a 

las 24 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 75% a 

las 24 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 50% a 

las 24 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 25% a 

las 24 horas 
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Aceite esencial de timol al 100% a las 24 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol al 75% a las 24 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol al 50% a las 24 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol al 25% a las 24 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Control positivo (clorhexidina al 0.12%) a 

las 24 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Control negativo (agua destilada) a las 24 

horas 
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Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 100% a 

las 48 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 75% a 

las 48 horas 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 50% a 

las 48 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Arcilla de hidralgirita (CHAQO) al 25% a 

las 48 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol al 100% a las 48 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol al 75% a las 48 

horas 
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Aceite esencial de timol al 50% a las 48 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Aceite esencial de timol al 25% a las 48 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Control positivo (clorhexidina al 0.12%) a 

las 48 horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Control negativo (agua destilada) a las 48 

horas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Medición de los halos de inhibición 

 


