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RESUMEN

Introduccion: La gingivitis, si no se trata,
puede provocar una periodontitis irrever-
sible. Uno de los compuestos destinados
a combatirla es el o-cymen-5-ol.

Objetivo: El objetivo principal de este es-
tudio fue demostrar la respuesta clinica
de un dentifrico con o-cymen-5-ol al 0,1%
mas zinc, aplicado durante 7 dias conse-
cutivos al menos 2 veces/dia, en pacien-
tes con un indice de sangrado del surco
gingival = 25%. Como objetivo secundario
se evalud la tolerancia del producto.

Métodos: Estudio prospectivo, aleato-
rizado, doble ciego y controlado, para
evaluar la eficacia de una pasta dental
o-cymen-5-ol frente a un dentifrico con
triclosan al 0,3% mas zinc. Tras la visi-
ta basal, los datos se evaluaron a las
38h.,48h., 4 diasy 7 dias. Se emplearon
modelos lineales de efectos mixtos, que
fueron ajustados a los datos del ensayo
para evaluar la respuesta del producto a
lo largo del tiempo

Resultados: Se incluy6 a un total de 49
pacientes. El porcentaje medio de san-
grado basal en ambos grupos fue homo-
géneo. Respecto al inicio del tratamiento,
ambos grupos experimentaron una reduc-
cién significativa del indice de sangrado
a las 38 horas. Esta reduccion continué
amplidndose significativamente hasta un
67,5% y un 71,8%, respectivamente, a los
7 dias del inicio del tratamiento.

Conclusiones: La pasta dental con o-cy-
men-5-ol al 0,1% mas zinc mejora el in-
dice de sangrado gingival de forma signi-
ficativa, ya a las 38 horas de aplicacion,
en individuos con un indice basal >25%,
de forma similar a una pasta dental con
triclosan al 0,3% mas zinc.

EFFECTIVENESS OF A
TOOTHPASTE WITH
O-CYMEN-5-OL AGAINST
GINGIVAL BLEEDING

ABSTRACT

Introduction: Gingivitis, if not treated,
can cause irreversible periodontitis.
One of the compounds used to fight it is
0-cymen-5-ol.

Objective: The main objective of this
study was to demonstrate the clinical
response of a toothpaste with o-cymen-
5-ol at 0.1% plus zinc, applied during 7
consecutive days at least twice a day,
in patients with a bleeding rate of the
gingival sulcus = 25%. As a secondary
objective, the tolerance of the product is
evaluated.

Methods: A prospective, randomised,
double blind and controlled study,
to evaluate the effectiveness of a
toothpaste with o-cymen-5-ol compared
to a toothpaste with triclosan at 0.3%
plus zinc. After the baseline visit, the data
were evaluated at 38 h, 48 h, 4 days and 7
days. Linear models of mixed effects were
used, which were adjusted to the trial data
in order to evaluate the response of the
product in a study over time.

Results: A total of 49 patients were
included. The  average baseline
percentage in both groups was
homogeneous. With respect to the start
of the treatment, both groups experienced
a significant reduction in the bleeding
rate at 38 h. This continuous reduction
increased significantly up to 67.5% and
71.8%, respectively, at 7 days from the
start of the treatment.

Conclusions: Toothpaste with o-cymen-
5-ol at 0.1% plus zinc improves the
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gingival bleeding rate significantly, with just 38 hours
of application, in individuals with a baseline rate > 25%,
similarly to toothpaste with triclosan at 0.3% plus zinc.
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INTRODUCCION

La gingivitis es una enfermedad frecuente, caracterizada
por la acumulacién de placa bacteriana que conduce a una
inflamacion reversible a lo largo del margen gingival. Si
no se trata, puede provocar una periodontitis irreversible.
La gingivitis y la periodontitis son un continuo de la mis-
ma enfermedad inflamatoria?®. La periodontitis es la sexta
enfermedad humana mas prevalente, con una prevalencia
estandarizada del 11,2%* y, es causa importante de pérdi-
da dentaria. Tiene un impacto negativo sobre la salud bu-
cal, la articulacion de la palabra, la nutricion, la autoestima
y el bienestar general, y se asocia de forma independiente
a diversas enfermedades crénicas sistémicas®.

La presencia de placa dental es un precursor de la gingi-
vitis, y esta puede revertirse significativamente mediante
un control adecuado de la placa®. Sin embargo, eliminarla
mecanicamente con un simple cepillado, particularmente
en aquellos lugares menos accesibles, es técnicamente
dificil y requiere tiempo®.

Para ayudar a controlar la placa dental, se han ido incorpo-
rando en la practica diaria distintos ingredientes antimicro-
bianos/antisépticos a productos de cuidado bucal. El uso
de estos compuestos, como el triclosan, las sales de zinc o
el fluoruro de estafio, se encuentra ampliamente extendido
y cuenta con una solida base cientifica>"°. El o-cymen-5-ol
es uno de los ultimos compuestos destinados a combatir la
placa incorporados al mercado. Se ha demostrado clinica-
mente que las pastas dentales formuladas con un porcen-
taje en peso del 0,1% de o-cymen-5-ol y 0,6% de cloruro
de zinc reducen de forma significativa la placa, el indice
y el sangrado gingival, mas alla de los alcanzados por
dentifricos convencionales con fluoruro sodico/silice®.
Ademas, presentan beneficios adicionales, como una re-
duccién inmediata y drastica en los compuestos sulflricos
volatiles (volatile sulfur compounds, VSC), responsables
en gran medida de la halitosis®.

A la vista de estos antecedentes, este estudio tuvo como
objetivo principal demostrar la respuesta clinica de una
pasta dental con o-cymen-5-ol al 0,1% mas sales de zinc,
aplicada durante 7 dias en pacientes con sangrado gingival,
mediante la mejoria en el indice de sangrado del surco gin-
gival. Como objetivo secundario se evalué la tolerancia del
producto. A través de cuestionarios de satisfaccién se valoré
la percepcion subjetiva de los sujetos en cuanto al volumen
y evolucién del sangrado gingival a lo largo del tratamiento.

MATERIAL Y METODOS

Estudio prospectivo, aleatorizado, doble ciego y controla-
do, de 7 dias de duracién, para evaluar la eficacia de una
pasta dental con o-cymen-5-ol y zinc en la reduccion del
sangrado gingival frente a un dentifrico de uso establecido
con triclosan.

La pasta dental ensayada contenia o-cymen-5-ol al 0,1%,
y zinc, formulada a 1.400 ppm de fltor. Como control se
empled una pasta comercializada que contiene triclosan
al 0,30% y 1.500 ppm de fldor. Los participantes fueron
aleatorizados, mediante un programa informatizado de
aleatorizacion por grupos y compensados, a cualquiera de
los 2 grupos de tratamiento establecidos en el protocolo
del estudio.

El tratamiento consistié en la utilizacion del producto al me-
nos dos veces al dia (tarde y noche) con un cepillado de al
menos 3 minutos de duracion. Transcurrido un minuto tras
el cepillado, los pacientes se pudieron enjuagar con agua,
ya que no estaba permitido ningun tipo de colutorio ni en-
juague oral. Todos los participantes recibieron el mismo
tipo de cepillo dental al inicio del estudio, a fin de no gene-
rar sesgos o factores de confusion en el analisis de datos,
asi como un diario para registrar la hora de utilizacién de
cada producto, su percepcién del volumen de sangrado y
la mejoria de este.

Tras la visita basal (visita 0), los datos relativos a la eficacia
y tolerancia se evaluaron a las 38 horas (visita 1), 48 horas
(visita 2), 4 dias (visita 3) y 7 dias (visita 4) del tratamiento.
Se establecié un primer control a las 38 horas, al conside-
rarse el tiempo minimo imprescindible de recuperacion del
sangrado gingival tras el primer sondaje a tiempo 0 realiza-
do como criterio de inclusién.

En todas las visitas se realiz6 una valoracion clinica de
cada paciente, evaluando el indice de sangrado del surco
gingival** y la tolerancia del producto. Ademas, en la visita
final (a los 7 dias), se recogio la impresién clinica global
del sujeto en cuanto a eficacia, tolerancia, caracteristicas
organolépticas del producto y uso futuro.

Criterios de inclusion y de exclusién

Los sujetos del estudio debian cumplir los siguientes crite-
rios: adultos de 18-65 afios, denticion completa de al me-
nos los 12 dientes anteriores superiores y 12 inferiores,
indice de sangrado del surco gingival = 25%; nivel ade-
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cuado de comprension del estudio, buen estado de salud y
disponibilidad para realizar las visitas.

Fue motivo de exclusion la presencia de al menos uno de
los siguientes criterios: periodontitis; tratamiento con anti-
inflamatorios, corticoides, antisépticos-antibiéticos, antiepi-
Iépticos, ciclosporina, antagonistas del calcio o inhibidores
de la hemostasia, asi como otros farmacos que pudieran
interferir en la evaluacion del producto analizado, en los
ultimos 3 meses; cirugia gingival en los Gltimos 3 meses;
héabito tabaquico grave (mas de 10 cigarrillos al dia), ante-
cedentes de hipersensibilidad o alergia a los componen-
tes del producto; uso de colutorio, enjuague o cualquier
otro medio de limpieza dental como cepillo interproximal
0 goma de mascar; presencia de ortodoncia, implantes o
caries visibles; pacientes oncoldgicos; pacientes que es-
tuvieran participando en otro estudio clinico; embarazo o
lactancia.

Valoracion de la eficacia y la tolerabilidad

En este estudio se aplicé el indice modificado de sangrado
del surco gingival de Mihlemann y Son, desarrollado en
1971%, sobre el margen gingival en 4 zonas (vestibular, lin-
gual, mesial y distal) de los 6 dientes que se analizan con-
forme a los criterios Ramfjord (dientes 16, 21, 24, 36, 41
y 44)11. Se trata de un indicador sensible de la inflamacién
gingival tanto en el diagnéstico individual como en inves-
tigacion clinica. Este indice se basa en la evaluacion del
sangrado mediante sondaje suave (con puntas de papel
ISO del calibre 25, Maillefer) y observacion de cambios en
el contorno y color gingival a los 30 segundos??. Se calcula
como el cociente entre la puntuaciéon de las zonas san-
grantes, al ser estimuladas por una sonda periodontal, y el
numero total de localizaciones evaluadas.

Los indices de sangrado se basan en el diagndstico obje-
tivo de los signos de inflamacidn, detectan cambios infla-
matorios precoces, previos a cualquier cambio en el color,
textura y forma de la encia. Asimismo, captan la presencia
de lesiones inflamatorias localizadas en la base de la bolsa
periodontal, area inaccesible en la exploracién visual. Una
buena salud gingival se define como <10% de zonas san-
grantes con profundidades de sondaje <3 mm?314,

Durante todo el tratamiento se registraron los aconteci-
mientos adversos en la historia clinica del paciente y en el
cuaderno de recogida de datos.

Percepcion subjetiva de la eficacia por los pacientes

Los pacientes evaluaron, mediante una encuesta con res-
puestas categorizadas como “importante, moderado, sua-
ve o nulo”, los siguientes items: reduccion del sangrado a
corto plazo, rapidez de accién del producto, duracion del
efecto, y reduccién del sangrado gingival a lo largo del
tiempo.

Consideraciones éticas

Todos los participantes en el estudio firmaron el consen-
timiento informado. El estudio se llevd a cabo siguiendo
las condiciones establecidas para la ejecucion de ensayos
en humanos del ICH 2016y las guias de buena préactica
clinica (ICH E6 BPC)* y se aseguré la conformidad con
el Reglamento General de Proteccion de Datos (RGPD)
aprobado mediante el Real Decreto-Ley 5/2018.

Andlisis estadistico

Se realizé un andlisis descriptivo de los resultados de las
variables biométricas cuantitativas a diferentes tiempos ex-
perimentales, incluyendo pardmetros descriptivos basicos
(tendencia central y variacion) que exponen de manera fia-
ble la distribucion de la variable principal en cada tiempo.

Se utilizaron modelos lineales de efectos mixtos, que fue-
ron ajustados a los datos del ensayo, para evaluar la res-
puesta del producto en estudio (porcentaje de areas con
sangrado) a lo largo del tiempo (D,, D,T38, D,T48, D4 y
D7). Se interpret6 el efecto del producto sobre los valo-
res de la variable principal con referencia al otro grupo de
tratamiento. En los resultados del andlisis del modelo se
incluyeron, para cada tiempo, las comparaciones de cada
tratamiento respecto al momento basal. La realizacion de
multiples medidas biométricas a lo largo del tiempo (vo-
luntarios evaluados durante distintos puntos temporales) y,
por tanto correlacionadas, se tuvieron en cuenta al incluir
efectos aleatorios a nivel de cada individuo, permitiendo
que el intercepto de los modelos variara aleatoriamente
entre los individuos del ensayo.

La significancia del efecto del producto a lo largo del tiem-
po sobre las variables de respuesta se evalu6 mediante
t-test sobre el valor de los parametros de los modelos li-
neales de efectos mixtos. El andlisis de la eficacia clinica
se llevo a cabo en la poblacion por intencion de tratar (ITT).
Esto fue posible gracias a que los modelos mixtos son una
herramienta robusta que permite un analisis eficiente inclu-
so con datos faltantes. Se establecié un valor de significa-
cién del 0,05 (intervalo de confianza del 95%).

RESULTADOS

Poblacidon del estudio

Se realiz6 una seleccion sobre 87 pacientes que cum-
plian los criterios de inclusion y exclusion, de los cuales 71
aceptaron participar en el estudio. La edad media fue de
34,19 afios (rango 19-64 afios). De ellos, un 31% fueron
varones (n = 22) y un 69% mujeres (n = 49), todos de clase
social media-alta.

De los 71 participantes, 49 cumplieron los criterios y fueron
aleatorizados. De ellos, 7 abandonaron el estudio y 42 lo
finalizaron, 19 en el grupo control y 23 en el grupo activo
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(Figura 1). Todos los abandonos fueron debidos a causas
no relacionadas con el producto analizado, como falta de
cumplimiento con las visitas del estudio.

Resultados de eficacia

Los valores del indice de sangrado en las distintas visitas
del estudio se muestran en la Tabla 1. En la Figura 2 se re-
presenta la tendencia promedio de los datos en cada tiem-
po experimental. Ambos grupos siguieron una tendencia
similar, con una importante reduccién del sangrado desde
la primera visita, disminuyendo progresivamente en cada
tiempo experimental.

Ambos tratamientos presentaron un decremento signifi-
cativo en el indice de sangrado en la primera visita (38
horas). A partir de esta, la reduccion del indice de san-
grado del grupo control parecié comportarse de manera
lineal hasta la dltima visita (dia 7). Con el dentifrico con
o-cymen-5-ol, el indice de sangrado present6 otro descen-
so acusado en la visita 3 (dia 4).

Modelos lineales mixtos

El analisis estadistico de los datos del indice de sangrado
se efectué mediante el modelo que presentd mejor ajuste a
los datos originales. Posteriormente, se realizaron compa-
raciones frente al valor basal (Tabla 2) y entre tratamientos
(Tabla 3).

Respecto al inicio del tratamiento, tanto los individuos que
recibieron el tratamiento en estudio como los que recibie-
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ron el control experimentaron una reduccion significativa
del indice de sangrado del 37,3% y el 40,6%, respecti-
vamente, a las 38 horas (visita 1). Esta reduccién conti-
nué ampliandose significativamente hasta un 67,5% y un
71,8%, respectivamente, a los 7 dias de iniciado el trata-
miento (visita 4).

Al realizar las comparaciones entre tratamientos, no se en-
contraron diferencias estadisticamente significativas en nin-
guno de los tiempos experimentales analizados (Tabla 3).

Evaluacion subjetiva del sangrado gingival a lo largo
del tratamiento

La Figura 3 muestra, para el grupo que se aplico el denti-
frico con o-cymen-5-ol, la evaluacién subjetiva que realiza-
ron los sujetos sobre la intensidad del sangrado gingival a
lo largo del estudio.

Se puede observar cémo el porcentaje de pacientes del gru-
po experimental que percibieron sangrados intensos y mo-
derados mostr6 una rapida reduccion a lo largo del tiempo.
Los sangrados intensos dejaron de percibirse tras la prime-
ra aplicacion del segundo dia, y los moderados se redujeron
a practicamente a la mitad tras la segunda aplicacion del
mismo dia (del 43% inicial al 24%). Estos sangrados mo-
derados dejaron de percibirse tras el segundo cepillado del
quinto dia. El porcentaje de sujetos que comunicaron au-
sencia de sangrado aument6 de forma constante a lo largo
del tratamiento, hasta alcanzar el 68% al final de este.

Con el grupo control, también se observé una rapida re-
ducciéon del porcentaje de sangrados intensos a lo largo

TaBlLa 1. INDICe De sanGrabo en caba TIiempPO exPerimenTat
POIr GruPO De TratTamienTO. Se muesTran LOS pPorcenTtales
De variacion promeblO respPeCTO at vValLor Basalt

Para Caba GrupPo De TrartamienTO. se aPLICO el INDICe
MODIFICabO De sanaGrabO Del Surco Gginalivac be

MUHLEMaNN Yy son'.

Porcentaje de sangrado

fratamiento L Mediana D:SS,:’; 23;?" Variacién V, vs. V,

Basal 0,46 0,47 0,16 _

38h 0,29 0,29 0,11 -37,3%

o0-Cymen-5-ol 48 h 0,25 0,26 0,11 -44,8%

4 dias 0,13 0,16 0,11 -66,3%

7 dias 0,13 0,15 0,12 -67,5%
Basal 0,46 0,47 0,19 _

38h 0,25 0,28 0,16 -40,6%

Triclosan 48 h 0,21 0,22 0,15 -54,2%

4 dias 0,17 0,17 0,10 -64,8%

7 dias 0,08 0,13 0,15 -71,8%

Vi: valor del indice de sangrado; V; indice de sangrado basal.
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TaBLa 2. INDiIce De sanGrabo
POr GruPO De TrartamienTO
en Las DISTINTAas visiTas bel
esSTUDIO. COMmParaciones
FrenTe aL vaLor Basal
meDlanNTe MoDeLos )
LINeaLes MIXTOS. se apPLICO
eL iNbiIce MODIFICabpo

DEe SanGrabo Del SuUrco
GINGIvat be MuHLemann y
sonm

Comparaciones con el tiempo

Tratamiento basal

Tiempo

Variacion Vi vs. VO

Basal _ —

38h -37,3% ns

Activo 48 h -44,8% ns
4 dias -66,3% ns

7 dias -67,5% ns

Basal _ —

38h -40,6% ns

Control 48 h -54,2% ns
4 dias -64,8% ns

7 dias -71,8% ns

Reclutamiento total N= 49

Producto control
(Basal: 23)

Producto en estudio
(Basal: 26)

<
<

Producto control

Producto en estudio (38 horas: 21)

(38 horas: 25)

<
<

Producto control

Producto en estudio (48 horas: 19)

(48 horas: 25)

G
<

Producto control
(4 dias: 19)

Producto en estudio
(4 dias: 24)

<
<

Producto control
(7 dias: 19)

Producto en estudio
(7 dias: 23)

<
<

Fin del estudio: N= 42

Vi: valor del indice de sangrado; V; indice de sangrado basal;
ns, no significativo.

TaBLa 3. INDICe be sanGgrabno
POr GruPO De TratTamienTO
en Las DISTINTAas VvISITas bel
esSTUubDIO. COmMpParaciones
enTre TraramienTOosS
mebDlanTe mobelOo

MIXTO. Se rePresenTta el
POrcenTaJe be variacion
reLatlva enTre amBOoSs
TrartamienTOos.

Comparaciones entre tratamientos

Variacion relativa entre ambos
tratamientos (%)

Basal 1% ns
38h -4% ns
48 h -16% ns
4 dias 6% ns
7 dias -12% ns

ns, no significativo.

Figura 1. Diagrama de flujo del estudio.

del tiempo. A partir de la primera aplicacion del segundo
dia se produjo una reduccion progresiva de los sujetos que
percibieron sangrado gingival moderado, hasta la primera
aplicacion del séptimo dia, en la que experimentaron una
leve subida (del 6% en la segunda aplicacion del sexto dia
a un 11% en la primera aplicacion del séptimo dia).

Evaluacion odontoldgica de tolerancia

Tras 7 dias de uso, en las visitas realizadas no aparecio
ningln acontecimiento adverso relacionado o no con el
producto en investigacion.

DISCUSION

Este estudio demostr6 que una pasta dental con
o-cymen-5-ol mas sales de zinc mejoro el indice de san-
grado del surco gingival en individuos con un indice de
sangrado basal 225%, tras 7 dias de tratamiento, de forma
similar a un dentifrico de uso establecido con triclosan, con
una disminucion significativa frente al valor basal ya a las
38 horas de iniciado el tratamiento.

La periodontitis representa un importante problema de sa-
lud publica®. Suele venir precedida de gingivitis, caracteri-
zada por la acumulacién de placa bacteriana que conduce
a una inflamacion reversible a lo largo del margen gingival
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Figura 2. Reduccion del indice de sangrado. Promedio +

error estandar de cada tratamiento a lo largo de los 5 tiempos
experimentales: visita basal (V0), a las 38 horas (V1), 48 horas
(V2), 4 dias (V3) y 7 dias (V4) del tratamiento. Se ultilizo el indice
modificado de sangrado del surco gingival de Miihlemann y
Son*.

y se asocia clinicamente a sangrado tras maniobras orales
como el cepillado diario. Esta puede explicarse, al menos
en parte, por el denominado modelo de “sinergia polimicro-
biana y disbiosis”, en el que la pérdida de equilibrio entre
el huésped y las bacterias acompafia a otros factores de
riesgo como la diabetes, el tabaquismo o condicionantes
genéticos y epigenéticos, entre otros®.

Mira, J, Denche, M. Vivancos, F. Zaldivar, I.

El tratamiento de la gingivitis representa una estrategia
de prevencion tanto primaria como secundaria frente a la
periodontitis®. Sin embargo, la eliminacion mecanica de la
placa dental mediante el cepillado habitual no es facil®.

El o-cymen-5-ol, sindbnimo de 3-metil-4-isopropilfenol o
IPMP, es un isopropil-cresol con un excelente perfil anti-
séptico y antiplaca, asi como una sinergia de accion con
el zinc y el glicirrinato, constituyendo una asociacion al-
tamente eficaz frente al sangrado gingival®®. Ambos
compuestos han demostrado un efecto de potenciacion
cuando se usan conjuntamente en comparacion a su uso
individual®'°. En particular, se ha demostrado su actividad
frente a anaerobios como P. gingivalis y F. Nucleatum,
siendo su efecto glucolitico aditivo®. Dicha asociacion tiene
un efecto astringente que mejoraria el sangrado gingival,
asi como un efecto antihalitésico®®. Una caracteristica muy
destacable del o-cymen-5-ol, debido a su caracter no ioni-
co, es su gran capacidad de penetracion, superior incluso
a cetilpiridinio y a otros antisépticos de uso oral?. Junto
a su capacidad antibiofilm y antiséptica, destaca su efec-
to antioxidante. Esto permite que la adicion del glicirrinato
como antiinflamatorio gingival confiera a esta triple asocia-
cién un claro perfil en la reduccion del sangrado gingival®.

En nuestro estudio, tanto el grupo que recibio el dentifrico
con o-cymen-5-ol como aquel que se aplicé la pasta de
dientes con triclosan mostraron una reduccion estadistica-
mente significativa en el indice de sangrado gingival, con
respecto al valor basal, ya a las 38 horas de la primera
aplicacion. Esta reduccién practicamente se duplicé a la

80%

70%

60%

50%

40%

% Pacientes

30%

20%

10%

0%

Dia1l- Dia 2 - Dia 3 -

e=@==|ntenso

Cena Comida Cena Comida Cena Comida Cena Comida Cena Comida Cena Comida

e=0==Noderado

Dia 4 - Dia5 - Dia 6 - Dia7-

=== Leve Ausente

Figura 3. Evaluacion de la intensidad del sangrado gingival, tras la comida (primera aplicacion diaria) y cena (segunda aplicacion diaria),

a lo largo del uso del dentifrico con o-cymen-5-ol.
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semana de tratamiento (un 67,5% frente al 37,3% a las 38
horas).

En ambos grupos, el porcentaje de sangrados intensos y
moderados se redujo de forma rapida a lo largo del estu-
dio. No se produjo sangrado en un porcentaje creciente
de individuos a lo largo del tratamiento. Al comparar am-
bos grupos, en el grupo experimental se objetivo, a tra-
vés de los diarios de sangrado domiciliario, una mejoria
global subjetiva frente al control que se correspondié con
la observacion clinica. Este porcentaje fue =96% en los
parametros de “percepcion de la reduccién de sangrado
a corto plazo”, “rapidez de accion del producto”, “duracion
del efecto” y “percepcion de la reduccion de sangrado a
corto plazo”.

Distintos ensayos clinicos han demostrado que las pastas
dentales formuladas con un 0,1% en peso de o-cymen-5-
ol y un 0,6% de cloruro de zinc potencian la salud gingival
en aquellas areas donde reducen la placa, el indice y el
sangrado gingival, mas alla de los alcanzados por pastas
dentales convencionales con fluoruro soédico/silice®*°. La
combinacion de cloruro de zinc y o-cymen-5-ol ha resulta-
do en un espectro de actividad antimicrobiana mayor que
para cada uno de los ingredientes por separado®, y repre-
senta una manera comoda de reforzar la salud gingival'’.

Por otra parte, se ha demostrado que dentifricos formula-
dos con un 0,1% de o-cymen-5-ol y un 0,6% de cloruro de
zinc reducen de forma inmediata y notable los VSC, y con
ello la halitosis. En un estudio realizado por Payne y cols.®
en 75 sujetos, el uso 2 veces al dia de este tipo de denti-
frico demostré reducciones estadisticamente significativas
en la concentracion de sulfuro de hidrégeno, metil-mercap-
tano y VSC que fueron patentes tan sélo una hora después
de su uso. Esta reducciéon se mantuvo durante la noche?,
lo cual puede atribuirse a la actividad neutralizadora del
cloruro de zinc, combinada con la actividad antimicrobiana
directa tanto de éste como del o-cymen-5-o0l*°.

En un estudio realizado en 2011 por Kakar y cols.*?en 224
sujetos, se evaluo la capacidad de un dentifrico con cloru-
ro de zinc y o-cymen-5-ol para mantener la salud gingival
frente a un control con fluoruro sddico. Los pacientes se
cepillaron los dientes con estos dentifricos dos veces al dia
durante 12 semanas. Con respecto al grupo que utilizé la
pasta de dientes con silice y fluoruro sédico, el dentifrico
con cloruro de zinc y o-cymen-5-ol redujo de forma estadis-
ticamente significativa la inflamacion gingival, el sangrado
y la placa en un 12,3%, 18,5% y 13,2%, respectivamente,
a las 6 semanas. Esta reduccion continu6 siendo significa-

tiva a las 12 semanas, con valores del -38,1%, -37,8% y
-24,2% en la inflamacion gingival, el sangrado y la placa,
respectivamente, frente al control. Los resultados de este
estudio mostraron que el uso del dentifrico con cloruro de
zinc al 0,1% y o-cymen-5-ol al 0,6% durante 12 semanas
proporcioné un beneficio estadisticamente significativo en
el mantenimiento de la salud gingival en comparacion con
un dentifrico con fluoruro sodico™.

En cuanto a la tolerabilidad, existen numerosos datos toxi-
colégicos que respaldan la seguridad del o-cymen-5-ol en
pastas de dientes a concentraciones del 0,1% (porcentaje
en peso)®11922 En el presente estudio, ninguno de los su-
jetos presenté acontecimientos adversos.

En linea con los resultados de eficacia observados en
nuestro estudio, la percepcién subjetiva de los participan-
tes reflejo la ausencia de sangrado a lo largo de los 7 dias
de tratamiento, ausencia resefiada por mas de dos tercios
de la poblacion analizada al finalizar el tratamiento. Esta
percepcién positiva podria redundar en el bienestar y la
calidad de vida de los pacientes.

En suma, dado que se ha demostrado que la gingivitis
sigue un curso lineal y progresivo cuando se detiene el
cuidado oral destinado a controlarla?®, parece importante
combatir sus sintomas con métodos de facil incorporacion
a la rutina diaria de los pacientes. El dentifrico analizado
en este estudio, gracias a su eficacia y rapidez de accion,
podria contribuir a ello aportando beneficios adicionales
frente a la halitosis.

CONCLUSIONES

El dentifrico con o-cymen-5-ol al 0,1% mas zinc mejora el
indice de sangrado del surco gingival en individuos con
un indice basal >25%, tras 7 dias de aplicacion al menos
2 veces al dia, de forma similar a una pasta dental con
triclosan, con una reduccion clinica y estadisticamente sig-
nificativa del sangrado gingival ya las primeras 38 horas
de uso, sin presentar efectos secundarios ni intolerancia.
Gracias a un efecto antihalitosico y antimicrobiano sinérgi-
co, esta combinacion puede afiadir nuevos beneficios a los
ya conocidos de las pastas de dientes estandar.
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