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RESUMEN

En la revision de literatura sobre el enjuague bucal con cannabis, principalmente con cannabinoides no
psicoactivos como el cannabidiol (CBD) y el cannabigerol (CBG), ha mostrado un potencial prometedor en la salud
bucal, comparandose favorablemente con los enjuagues bucales tradicionales como los que contienen
clorhexidina al 0,2%. Investigaciones indican que los productos con infusiéon de cannabinoides tienen una eficacia
bacteriana similar o incluso superior a la clorhexidina, pero sin los efectos secundarios adversos como la
decoloracion dental que esta ultima puede causar. Ademas, estudios recientes han demostrado que la
combinacion de CBD con otros compuestos naturales como el espilantol puede reducir significativamente la
acumulacién de placa y el sangrado gingival, manteniendo el equilibrio del microbioma bucal y disminuyendo la
inflamacion oral, factores clave para prevenir enfermedades periodontales y sistémicas relacionadas. Por ultimo,
en este trabajo escrito investigativo, se evidenciara por medio de articulos cientificos la comparacion de los
enjuagues bucales tradicionales y enjuague bucal con cannabis (CBD y CBG) para generar informacion evidente.
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EFFECTIVENESS AND SAFETY OF CANNABINOID-INFUSED (CBD AND CBG)
MOUTH RINSES IN DENTAL PLAQUE CONTROL AND ORAL DISEASE
PREVENTION COMPARED TO CHLORHEXIDINE

ABSTRACT

In the literature review on cannabis mouthwash, mainly with non-psychoactive cannabinoids such as cannabidiol
(CBD) and cannabigerol (CBG), has shown promising potential in oral health, comparing favorably with traditional
mouthwashes such as those containing 0.2% chlorhexidine. Research indicates that cannabinoid-infused products
have similar or even superior bacterial efficacy to chlorhexidine, but without the adverse side effects such as tooth
discoloration that the latter can cause. In addition, recent studies have shown that combining CBD with other natural
compounds such as spilanthol can significantly reduce plaque buildup and gingival bleeding, maintaining the
balance of the oral microbiome and decreasing oral inflammation, key factors in preventing periodontal and related
systemic diseases. Finally, in this research paper, the comparison of traditional mouthwashes and mouthwashes
with cannabis will be evidenced by means of scientific articles (CBD and CBG) to generate evident information.

Keywords: Cannabinoids, CBD, CBG, chlorhexidine, dental plaque, oral disease, mouthwash.



HIGHLIGHTS

1. Los enjuagues bucales con CBD y CBG presentan una eficacia antimicrobiana comparable o
superior a la clorhexidina en la reduccion de placa dental, sin los efectos secundarios asociados
a esta ultima.

2. Los cannabinoides no psicoactivos exhiben propiedades antiinflamatorias y moduladoras del
microbioma oral, lo que podria mejorar la salud bucal sin alterar el equilibrio microbiano.

3. Existe una brecha significativa en la literatura clinica sobre la aplicaciéon odontoldgica del CBD y
CBG, lo que justifica la necesidad de futuras investigaciones que respalden su uso seguro y
efectivo.



1. INTRODUCCION

La salud bucodental es un componente fundamental del bienestar general, por otro lado, el control de la placa
bacteriana constituye un pilar esencial en la prevencién de enfermedades como la caries dental, la gingivitis y la
periodontitis. Estas condiciones no solo afectan la cavidad oral, sino que también se han relacionado con
afecciones sistémicas como enfermedades cardiovasculares, diabetes tipo 2 e incluso complicaciones en el
embarazo, lo que resalta la importancia de mantener una buena higiene oral como parte integral del cuidado de
la salud general (Peres et al., 2019). El control de la placa no solo depende del cepillado mecanico y del uso de
hilo dental, sino también del apoyo de enjuagues bucales con agentes antimicrobianos que ayuden a reducir la
carga microbiana de manera efectiva.

Por otro lado, los enjuagues bucales con clorhexidina han sido el agente antimicrobiano de referencia debido a su
amplio espectro de accion contra patdgenos orales. Su uso ha sido ampliamente validado en contextos clinicos
por su capacidad para reducir la acumulacién de placa dental, prevenir la gingivitis y promover la cicatrizacién
postoperatoria en procedimientos periodontales. No obstante, su uso prolongado se asocia con efectos adversos
como tinciones dentales, alteracién del gusto, ardor bucal y, en algunos casos, desequilibrio en el microbioma
oral, lo que ha impulsado la busqueda de alternativas terapéuticas mas seguras y con menor impacto negativo
(Fi6tra et al., 1971).

En los ultimos afios, los cannabinoides no psicoactivos, como el cannabidiol (CBD) y el cannabigerol (CBG), han
ganado atencién en la investigacién odontoldgica debido a sus propiedades antimicrobianas, antiinflamatorias y
moduladoras del biofilm bacteriano (Lagos et al., 2025). Estas moléculas, derivadas de Cannabis sativa,
interactian con el sistema endocannabinoide presente en los tejidos orales, lo que les confiere un efecto
inmunomodulador que podria ser util en la prevencion de enfermedades inflamatorias de la cavidad bucal. Estudios
in vitro demuestran que estos compuestos pueden inhibir el crecimiento de bacterias cariogénicas como
Streptococcus mutans y periodontopatégenos como Porphyromonas gingivalis, sugiriendo un potencial
terapéutico que va mas alla de la simple accién antibacteriana, y que incluye la prevencién de la inflamacion y la
promocion del equilibrio microbiano (Aqawi et al., 2021; Avraham et al., 2023).

A pesar de estos hallazgos prometedores, la evidencia clinica sobre la efectividad comparativa y la seguridad de
los enjuagues con cannabinoides frente a la clorhexidina sigue siendo limitada y fragmentada. La mayoria de los
estudios se han desarrollado en condiciones de laboratorio, con poblaciones reducidas o sin comparacién directa
con productos comerciales estandar (Manipal et al., 2016). Mientras que la clorhexidina cuenta con décadas de
estudios que respaldan su eficacia, los cannabinoides requieren mas investigacion para establecer protocolos
6ptimos de concentracion, frecuencia de uso, estabilidad en formulaciones y posibles interacciones con otros
agentes terapéutico. Ademas, existe una necesidad urgente de comprender sus efectos a largo plazo en el
microbiota oral y su seguridad en poblaciones vulnerables como nifios, mujeres embarazadas o pacientes
inmunocomprometidos.

Por lo tanto, este trabajo busca comparar criticamente la evidencia disponible sobre la eficacia de los enjuagues
bucales con CBD y CBG en el control de la placa dental y la prevencién de enfermedades bucales, con la
clorhexidina. Al identificar las ventajas y limitaciones de ambas opciones, se espera ofrecer informacién util que
contribuya al desarrollo de nuevos productos mas seguros y eficaces.



2. METODOLOGIA

2.1. Diseino del Estudio

Se realizé una revision narrativa (no sistematica) de la literatura con enfoque comparativo entre los enjuagues
bucales con infusion de CBD/CBG y aquellos basados en clorhexidina. Esta metodologia permite sintetizar
criticamente la evidencia disponible, especialmente ante la limitada cantidad de estudios clinicos directos sobre
cannabinoides en el contexto bucal.

2.2. Estrategia de Busqueda

Se consultaron bases de datos cientificas como PubMed, Scopus, Web of Science, Cochrane Library y SciELO,
utilizando combinaciones de términos clave como:

. Cannabinoids AND (oral health OR dental plaque OR gingivitis OR periodontitis)

. (CBD OR CBG) AND (mouthwash OR oral rinse) AND (chlorhexidine OR antiplaque OR antimicrobial)
Criterios de inclusion:

. Estudios in vitro y ensayos clinicos en Criterios de exclusion:

humanos publicados entre 2010 y 2024. . Estudios sin grupo comparativo.

. Articulos que aborden la eficacia . Investigaciones centradas en THC
antimicrobiana, seguridad, mecanismos de accion o 0 cannabis recreativo.

efectos adversos.

2.3. Seleccion y Analisis de Datos

Se realizé un cribado inicial mediante herramientas como Zotero o Mendeley para eliminar duplicados vy filtrar por
titulo/resumen. Se extraeran datos sobre reduccion de placa, indices de inflamacion gingival, efectos adversos y
mecanismos antimicrobianos. Finalmente, se sintetizara la informacién mediante tablas comparativas y analisis critico de
limitaciones y hallazgos.

2.4. Presupuesto

La siguiente tabla presenta el presupuesto invertido en el desarrollo del proyecto:

Tabla 2. Presupuesto del proyecto.

NOMBRE FORMACION FUNCION RECURSOS
ACADEMICA DENTRODEL  DEDICACION Laboratorio TOTAL
PROYECTO (h/semana) farmacéutico/USC

Jorge Humberto PhD Director 3h 150.000 150.000
Restrepo

Lauren Janny ey diante Tesista 20 h 200.000 200.000
May Cruz

TOTAL $350.000 $350.00

0



2.5. Cronograma

A continuacion, se presentan las distintas actividades realizadas en el periodo que abarcé la realizacion de la

presente investigacion.

Fase

1. Revision
bibliografica

2. Disefio metodolégico

3. Recoleccion de
Datos
4. Analisis de
resultados

5. Redaccion del
informe

6. Revision y entrega

Tabla 1. Cronograma de actividades.

Actividad

-Busqueda en bases de datos (PubMed, SciELO,
Cochrane).
- Seleccion de articulos (criterios PRISMA).
- Analisis critico de la evidencia.

- Definir criterios de inclusidn/exclusion.

- Elaborar protocolo de comparaciéon (CBD/CBG vs.

CHX).
- Establecer variables (indice de placa, sangrado
gingival, efectos adversos).

- Extraccion de datos de estudios seleccionados.

- Comparacion cualitativa de hallazgos.

- Identificacion de tendencias y contradicciones.
- Elaboracion de introduccién y marco tedrico.
- Redaccion de metodologia y resultados.

- Discusion y conclusiones.

- Correccién de estilo y formato.

- Revisién por pares o tutor.

- Entrega final del documento.

Tiempo Duracion
(meses) (meses)
1. 2 3 4 4
X X X X 4
X 1
X X 2
X X 2
X X X X 4
X 1



3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo General

Evaluar la evidencia cientifica disponible sobre la eficacia y seguridad de los enjuagues bucales con infusiones de
cannabinoides (CBD y CBG) en el control de la placa dental y la prevencién de enfermedades bucales, comparandolos con
los enjuagues tradicionales basados en clorhexidina.

3.2. Objetivos Especificos

. Revisar la literatura cientifica sobre los mecanismos de accion del CBD y CBG frente a microorganismos causantes
de placa dental y enfermedades bucales.

. Comparar la eficacia antimicrobiana de los enjuagues con cannabinoides frente a los de clorhexidina en estudios
in vitro y clinicos.

. Analizar la seguridad de los enjuagues con cannabinoides, incluyendo efectos secundarios (ej. irritacion, alteracioén
del microbioma oral) frente a los de clorhexidina.



4. RESULTADOS

Los objetivos planteados en esta investigacion se desarrollan en los siguientes apartados, con la finalidad de presentar los
hallazgos obtenidos de manera organizada y comprensible.

4.1. Mecanismos de Accion del CBD y CBG Frente a los Microorganismos Orales

El cannabidiol (CBD) y el cannabigerol (CBG) representan dos fitocannabinoides mayoritarios extraidos de Cannabis
sativa, distinguidos por carecer de actividad psicoactiva y demostrar aplicaciones terapéuticas en multiples patologias
inflamatorias, neurolégicas y, mas recientemente, en el ambito de la salud oral (Meissner & Cascella, 2024). Su
incorporacion en la practica odontolégica ha despertado considerable atencién cientifica, fundamentada en sus
reconocidas propiedades antimicrobianas, antiinflamatorias y capacidad para regular la formacién de biopeliculas orales.
La investigacion de sus modos de accién se erige como un elemento crucial para comprender su potencial como sustitutos
de los antisépticos convencionales, entre los que destaca la clorhexidina (Liu et al., 2020).

Desde la perspectiva microbioldgica, la actividad antimicrobiana de los cannabinoides se ejerce fundamentalmente
mediante la desestabilizacion de la estructura membranaria bacteriana. Investigaciones in vitro revelan que el CBD vy el
CBG comprometen la integridad estructural de la bicapa lipidica en bacterias tanto grampositivas como gramnegativas,
induciendo un incremento en la permeabilidad que deriva en lisis celular. Esta accién ha demostrado especial eficacia
contra patdgenos orales clave como Streptococcus mutans, microorganismo fundamental en la etiologia de la caries dental,
y Porphyromonas gingivalis, reconocido agente causal de la periodontitis cronica (Barak et al., 2022; Curo Valdivia, 2023).

Los cannabinoides no solo ejercen su accion mediante lisis bacteriana directa, sino que también se ha postulado su
capacidad para disruptir la comunicacion intercelular bacteriana, mecanismo denominado quorum sensing. Este proceso
coordina la expresion génica en comunidades microbianas, dirigiendo funciones esenciales como la sintesis de
biopeliculas, la liberacion de toxinas y el desarrollo de resistencia antimicrobiana. Investigaciones recientes documentan
que el CBD suprime moléculas sefializadoras especificas, incluyendo las acil-homoserina lactonas (AHL), lo que limita
significativamente la formacion de biopeliculas organizadas consideradas el sustrato fundamental de la placa dental
madura. Esta capacidad de bloquear el quorum sensing representa una ventaja terapéutica distintiva sobre la clorhexidina,
la cual, pese a su eficacia bactericida, carece de actividad moduladora sobre estos sistemas de comunicaciéon bacteriana
(Nisapar et al., 2025).

A nivel molecular, tanto el CBD como el CBG muestran interaccion con el sistema endocannabinoide local, presente en
diversos tejidos de la cavidad oral. Este sistema incluye receptores CB1 y CB2, endocannabinoides endégenos (como la
anandamida), y enzimas responsables de su sintesis y degradacion (Klein et al., 2020; Qi et al., 2022). En tejidos gingivales
inflamados, se ha observado una sobreexpresion de receptores CB2, que se asocia con una respuesta inmunitaria
proinflamatoria. EI CBD, al actuar como modulador de estos receptores, puede reducir la produccion de citoquinas
proinflamatorias, como TNF-a, IL-1B e IL-6, lo cual contribuye no solo al control de la inflamacién gingival, sino también a
una mejor regulacion del entorno microbiano, favoreciendo la homeostasis del microbioma oral (Nisapar, 2022; Nisapar et
al., 2025).

Al comparar los mecanismos de accion, la clorhexidina ejerce su efecto a través de grupos cationicos que se adsorben a
la superficie bacteriana, provocando la desintegracion de la membrana celular y posterior precipitacion del contenido
citoplasmatico. Si bien su persistencia le confiere ventajas al limitar la recolonizaciéon microbiana, su espectro de accion
resulta menos especifico que el de los cannabinoides, ya que afecta por igual a microorganismos patdégenos y comensales,
alterando potencialmente la homeostasis del microbiota oral. En contraste, la evidencia disponible indica que los
cannabinoides, particularmente en concentraciones inferiores al 1%, mantienen en mayor medida las poblaciones
bacterianas beneficiosas, disminuyendo la probabilidad de desarrollar disbiosis (Vasudevan & Stahl, 2020a). Otro aspecto
relevante es la sinergia del CBD y el CBG con otros compuestos naturales. Investigaciones recientes indican que la
combinacién de cannabinoides con moléculas como el espilantol, el fluoruro o aceites esenciales puede potenciar su efecto
antibacteriano sin aumentar la toxicidad. Esta caracteristica ofrece una ventaja en el disefio de enjuagues multifuncionales
que no solo combatan la placa bacteriana, sino que también promuevan la regeneracion de tejidos y prevengan la
inflamacion crénica (Tanganeli et al., 2023).

Cabe mencionar, que la actividad antimicrobiana de estos fitocannabinoides parece estar influida por su forma de
formulacion. Estudios preliminares muestran que las nanoemulsiones de CBD presentan una mayor biodisponibilidad y
penetracion en el biofilm oral que las soluciones convencionales en base oleosa. Este avance tecnoldgico podria mejorar



significativamente la eficacia clinica de los enjuagues con cannabinoides y facilitar su aplicacién en productos de higiene
bucal de uso diario (Suetrongtrakool, 2023).

En sintesis, el CBD y CBG exhiben un perfil farmacolégico multifacético para el manejo de la microbiota oral, caracterizado
por mecanismos que abarcan desde la de estabilizacién de membranas bacterianas y bloqueo del quorum sensing, hasta
la regulacién de la respuesta inmunitaria via receptores cannabinoides y efectos sinérgicos con otros Fito compuestos.
Este conjunto de acciones sustenta su potencial no solo como sustitutos de la clorhexidina en antisepsia oral, sino como
alternativas superiores que solventan sus principales restricciones en selectividad, seguridad y compatibilidad con
tratamientos prolongados. No obstante, resulta imperativa la validacién clinica de estos efectos en condiciones de uso real,
junto con la normalizacién de formulaciones y rangos posolégicos que garanticen eficacia y seguridad terapéutica.

4.2. Eficacia Antimicrobiana Comparativa (CBD/CBG vs. Clorhexidina)

El analisis comparativo de la potencia antimicrobiana entre colutorios basados en cannabinoides no psicoactivos (CBD y
CBG) y los que contienen clorhexidina (CHX) constituye un aspecto fundamental en el desarrollo de opciones terapéuticas
mejoradas para el manejo de la placa dentobacteriana. La clorhexidina, empleada tipicamente en concentraciones de
0,12% a 0,2%, ha mantenido durante afios su estatus como referencia dorada en antisepsia oral, respaldada por su potente
actividad bactericida de amplio espectro, efecto residual sostenido y eficacia documentada en la supresion de biopeliculas
orales (Cunha Coelho et al., 2017). No obstante, la incidencia de reacciones adversas asociadas a su administracion
continua ha motivado la investigacion de alternativas que conserven o superen su capacidad antimicrobiana, pero con un
perfil de seguridad mas favorable (Torabi, Luis, Mkrtchyan, et al., 2024; Vasudevan & Stahl, 2020b).

La evidencia in vitro disponible confirma que el CBD y CBG poseen una notable capacidad para disminuir la carga
microbiana en biopeliculas dentales. Estudios representativos, como el desarrollado por Vasudevan y Stahl (2020),
constataron que los enjuagues con estos cannabinoides alcanzaron porcentajes de inhibicién bacteriana equivalentes a la
clorhexidina al 0.2%, demostrando una reduccion significativa en el recuento de unidades formadoras de colonias en
muestras clinicas. Investigaciones especificas con Streptococcus mutans, principal agente etiolégico de la caries dental,
revelan que el CBD exhibe una CMI de 5 pyg/mL, parametro que resulta comparable al documentado para la CHX.

Respecto a la prevencion de biopeliculas, ambas modalidades de enjuagues han evidenciado efectividad, aunque mediante
mecanismos diferenciales. La clorhexidina ejerce su accion mediante la destruccién directa de membranas bacterianas,
mientras que los cannabinoides incorporan la capacidad de suprimir el quorum sensing, interfiriendo en el desarrollo de
biopeliculas maduras y potencialmente reduciendo la seleccion de resistencias bacterianas (Kongkadee, 2021). Pese a los
resultados alentadores, es crucial reconocer que la evidencia actual resulta insuficiente para afirmar categéricamente la
superioridad de los cannabinoides sobre la clorhexidina. Diversas limitaciones metodolégicas en los estudios examinados
como muestras reducidas, periodos de observacion breves y ausencia de disefio doble ciego- restringen la extrapolacion
de los hallazgos. Sin embargo, la eficacia comparable reportada, unida a su mejor perfil de seguridad, consolida a estos
Fito cannabinoides como alternativas promisorias para el desarrollo de nuevas estrategias en higiene bucal.

4.3. Seguridad de los Enjuages con Cannabinoides vs. Clorhexidina

La seguridad terapéutica constituye un criterio fundamental en la eleccién de agentes antimicrobianos para aplicacion
clinica. A pesar de su reconocida eficacia, la clorhexidina genera reacciones adversas bien caracterizadas durante
administraciones prolongadas, entre las que destacan pigmentaciones dentales y linguales, disgeusia, irritacion de la
mucosa oral, descamacion epitelial y trastornos gustativos persistentes. Estas manifestaciones impactan negativamente
en la compliance terapéutica y restringen su empleo en regimenes de tratamiento extendidos (Supranoto et al., 2015). Por
oposicién, las formulaciones bucales con CBD y CBG exhiben superior tolerabilidad, particularmente en concentraciones
inferiores al 1%. Investigaciones clinicas iniciales no han documentado episodios de tinciones, irritacion mucosal o
disfunciones gustativas asociadas a estos cannabinoides (Suski et al., 2024; Wang et al., 2020).

Desde el punto de vista fisiopatologico, la escasa toxicidad mucosal de los cannabinoides deriva parcialmente de su
mecanismo de modulacién inflamatoria que preserva la viabilidad celular. Evidencia preclinica indica que estos compuestos
no producen cambios histopatoldgicos relevantes en tejidos periodontales ni comprometen la microbiota comensal (Iffland
& Grotenhermen, 2017). Contrariamente, emergen hallazgos que sugieren su potencial para mantener la homeostasis
microbidtica oral, a diferencia de la clorhexidina que afecta indistintamente a patégenos y simbiontes, perturbando el
ecosistema microbiano (Bellocchio et al., 2021).



Sin embargo, es crucial sefalar que el perfil de seguridad de los cannabinoides en productos de higiene bucal de uso
cronico permanece bajo investigacion. Ciertas revisiones sistematicas indican que el CBD, en concentraciones elevadas o
con excipientes inapropiados como vehiculos lipidicos irritantes, podria desencadenar reacciones adversas leves que
incluyen xerostomia, somnolencia o molestias gastrointestinal (Stahl & Vasudevan, 2020; Verty et al., 2011). Esta situacion
subraya la necesidad de que el desarrollo farmacéutico de estos productos priorice la unificacion de protocolos posolégicos
y el control estricto de sus componentes.

En consecuencia, la incorporacion de cannabinoides en colutorios emerge como una opcion terapéutica confiable
comparada con la clorhexidina, resultando particularmente adecuada para usuarios que necesitan terapias sostenidas o
manifiestan hipersensibilidad a los efectos colaterales de los antisépticos convencionales. Sin embargo, la confirmacion
definitiva de su inocuidad en odontologia requiere la generacion de evidencia adicional mediante estudios prospectivos
que incluyan cohortes poblacionales heterogéneas.

4.4. Brechas del Conocimiento en la Literatura Actual

Aunque los estudios actuales sobre enjuagues bucales con cannabinoides han mostrado resultados prometedores, la
revision de la literatura revela varias brechas de conocimiento que limitan la consolidacién de estos compuestos como
alternativa clinica establecida. En primer lugar, existe una carencia evidente de ensayos clinicos controlados aleatorizados
(RCTs) que evaluen de manera rigurosa la eficacia y seguridad del CBD y CBG comparados directamente con la
clorhexidina. La mayoria de los estudios existentes son in vitro, observacionales o piloto, con tamafos muestrales
pequefos y sin seguimiento a largo plazo (Starowicz & Finn, 2017; Vuc&kovic et al., 2018).

Un desafio metodolégico relevante reside en la ausencia de consenso respecto a los parametros 6ptimos de concentracion
y composicion farmacéutica. La literatura reporta empleo de cannabinoides en rangos que oscilan entre 0.01% y 1%,
formulados en bases acuosas, lipidicas o nanoemulsiones, sin existir analisis comparativos estandarizados que identifiquen
la preparacion idénea para aplicacion clinica rutinaria. Esta heterogeneidad metodoldgica obstaculiza la comparabilidad
interestudios y restringe el desarrollo de directrices aplicables en la practica odontolégica (Aizpurua-Olaizola et al., 2016;
Cannabis. Usos y Aplicaciones..., s.f.).

Paralelamente, las consecuencias del uso prolongado de cannabinoides sobre la ecologia microbiana oral permanecen
escasamente documentadas. Aunque investigaciones preliminares postulan un efecto conservador sobre el microbiota
comensal, no se dispone de evidencia longitudinal que descarte potenciales disbiosis o desarrollo de resistencias
antimicrobianas tras exposiciones cronicas (Iffland & Grotenhermen, 2017; Machado Bergamaschi et al., 2011).

Resulta igualmente critica la carencia de investigaciones en grupos poblacionales especificos -pediatricos, gestantes,
adultos mayores o pacientes polimedicados- cuyas particularidades fisiopatolégicas demandan evaluaciones
personalizadas de seguridad y eficacia. Finalmente, el marco regulatorio internacional presenta notables discrepancias:
mientras algunas jurisdicciones han establecido protocolos normalizados para productos con CBD, otras mantienen
restricciones legales que dificultan tanto la investigacion translacional como la comercializacién global de estas alternativas
terapéuticas.

4.5. Viabilidad Clinica de los Enjuagues con Cannabinoides

La viabilidad clinica de los enjuagues bucales con cannabinoides depende de varios factores interrelacionados: eficacia,
seguridad, aceptacion por parte del paciente y del profesional, regulacion sanitaria y costos de produccion y distribucion.
Con base en los estudios analizados, el CBD y el CBG presentan propiedades antimicrobianas y antiinflamatorias
comparables a las de la clorhexidina, sin los efectos adversos mas comunes asociados a esta ultima, lo que los posiciona
como una opcion terapéutica atractiva en odontologia preventiva y periodontal (Martinez et al., s. f.; Montesdeoca Vique,
2024).

La receptividad de los pacientes constituye un determinante crucial para su adopcion clinica, mostrando tendencias
favorables en investigaciones exploratorias. Numerosos consumidores expresan inclinacion por formulaciones de
procedencia natural, exentas de alcohol y compuestos agresivos, que preserven las cualidades organolépticas y eviten
pigmentaciones dentarias. Los enjuagues cannabinoides satisfacen estos requisitos en gran medida, lo que potencialmente
optimizaria la adherencia terapéutica y facilitaria su integracién en protocolos clinicos convencionales.



Para el colectivo de profesionales sanitarios, la carencia de protocolos clinicos estandarizados y evidencia cientifica
contundente persiste como un obstaculo significativo. La incorporacion rutinaria de estos productos en consultorios
odontolégicos requiere imperativamente de directrices validadas, parametros posolégicos seguros e investigaciones que
avalen su eficacia en diversos escenarios patologicos (Abidi et al., 2022; Lowe et al., 2021a).

En el ambito econdmico, la optimizacion de los procesos de extraccion, cultivo y sintesis ha permitido una reduccion
sustancial en los costos de produccion del CBD. Aunque los enjuagues con cannabinoides todavia pueden representar
una inversion superior frente a las alternativas convencionales, la factibilidad de desarrollar formulaciones orales
normalizadas y econdmicamente accesibles se vislumbra cada vez mas proxima. Este panorama se ve reforzado por el
creciente interés industrial en los productos de salud natural y la progresiva regulacion del cannabis medicinal a escala
global, factores que conjuntamente impulsan un mercado emergente con considerable potencial de crecimiento.

Por ultimo, el marco regulatorio sera determinante en la viabilidad clinica de estos productos. La armonizacion de normas
sanitarias y la validacion por parte de agencias reguladoras como la FDA o la EMA permitirian su incorporacién segura en
el mercado, garantizando al mismo tiempo calidad, eficacia y control sobre la composicién del producto.



5. DISCUSION

Los resultados revisados en esta investigacion respaldan la posibilidad de considerar a los cannabinoides no psicoactivos,
especificamente el cannabidiol (CBD) y el cannabigerol (CBG), como alternativas viables a los enjuagues bucales
tradicionales basados en clorhexidina para el control de la placa dental y la prevencion de enfermedades bucales. Esta
discusion se centra en interpretar criticamente los hallazgos recopilados desde distintas fuentes cientificas y contrastarlos
con los conocimientos clinicos actuales en odontologia preventiva (Hu et al., 2024; Scott et al., 2021).

En primer lugar, se destaca que tanto el CBD como el CBG demostraron propiedades antimicrobianas relevantes frente a
bacterias clave en la patogénesis oral, como Streptococcus mutans y Porphyromonas gingivalis (Appendino et al., 2008;
Ashley, 1984). La eficacia observada en estudios in vitro y en algunos ensayos clinicos fue comparable a la de la
clorhexidina, lo que indica que los cannabinoides pueden desempefar un papel activo en la desorganizacion del biofilm y
en la inhibicion de la colonizacion bacteriana. Ademas, su capacidad de modular la inflamacién oral —a través de la
inhibicién de citoquinas proinflamatorias y la activacion del sistema endocannabinoide local— agrega un valor terapéutico
complementario que la clorhexidina no posee.

Por otro lado, el perfil de seguridad de los cannabinoides parece ser superior al de la clorhexidina, especialmente en
tratamientos prolongados (Bascones & Morante, 2006; Gu et al., 2019b). Mientras que esta Ultima genera efectos adversos
notables como tinciones dentales, disgeusia y alteraciones del microbioma oral, los cannabinoides, en concentraciones
terapéuticas, han mostrado ser bien tolerados por los pacientes, con un minimo de efectos secundarios y sin afectar
significativamente la flora oral comensal. Este aspecto representa una ventaja clave, considerando la necesidad de
opciones de uso prolongado en pacientes con riesgo periodontal o condiciones sistémicas que requieren cuidado bucal
constante.

Sin embargo, también se evidencian limitaciones importantes. La mayor parte de los estudios con cannabinoides se
encuentran en fases preliminares, lo que impide hacer afirmaciones categéricas sobre su superioridad clinica. Existen
pocos ensayos aleatorizados con muestras representativas, y la heterogeneidad en las formulaciones (aceites,
nanoemulsiones, extractos puros) dificulta la estandarizacion de resultados. Asimismo, las concentraciones de CBD y CBG
utilizadas varian ampliamente entre estudios, y no hay consenso sobre la dosis minima eficaz ni sobre los intervalos
6ptimos de aplicacion (Lowe et al., 2021b; Vasudevan & Stahl, 2020d).

Desde el punto de vista regulatorio y clinico, aun persisten obstaculos. En muchos paises, el uso de cannabinoides, incluso
en aplicaciones no psicoactivas como la higiene oral, esta sujeto a normativas restrictivas que limitan su comercializacién
o investigacion. Ademas, la formacion y aceptacion por parte del gremio odontoldgico requiere de guias clinicas claras,
evidencia sélida y aval de agencias regulatorias como la FDA o la EMA.

En ese sentido, los enjuagues con CBD y CBG no deben entenderse como un reemplazo inmediato de la clorhexidina, sino
como una alternativa prometedora que requiere mayor desarrollo clinico. Su incorporacidon exitosa en la practica
odontoldgica dependera de la calidad de la evidencia futura, de la estandarizacién de productos y de su accesibilidad para
la poblacién general. La aceptacion social y profesional de estos productos también dependera del grado de informacion
disponible, la percepcion de seguridad, y la existencia de marcos regulatorios que respalden su uso terapéutico (Booth,
2021).



6. CONCLUSIONES

. Los enjuagues bucales con CBD y CBG muestran una eficacia antimicrobiana comparable a la clorhexidina, tanto
en estudios in vitro como en algunos ensayos clinicos preliminares, especialmente frente a bacterias relacionadas con la
caries y la periodontitis. Esto los posiciona como alternativas prometedoras para el control de la placa dental.

. El perfil de seguridad de los cannabinoides es superior al de la clorhexidina, ya que no se asocian con efectos
adversos comunes como la tincién dental o la disgeusia, y presentan una mejor tolerancia en tratamientos prolongados, lo
cual podria mejorar la adherencia del paciente a las recomendaciones de higiene oral.

. Existen brechas significativas en la literatura cientifica, especialmente en cuanto a estandarizacién de
concentraciones, formulaciones, y evidencia clinica en poblaciones diversas. Esto limita actualmente la implementacién
masiva de los cannabinoides como sustitutos de la clorhexidina.

. La viabilidad clinica de los enjuagues con cannabinoides dependera del fortalecimiento de la investigacion, la
regulacioén y la educacion profesional, para garantizar su uso seguro, eficaz y éticamente respaldado dentro de la practica
odontolégica moderna.
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