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				Resumen

				Introducción: La cúrcuma es un agente natural con propiedades antiinflamatorias, antioxidantes y antimicrobianas que ha despertado interés en el ámbito periodontal como coadyuvante en el manejo de enfermedades gingivales y periodontales. Su principal compuesto bioactivo, la curcumina, junto con otros fitoquímicos, modula la respuesta inflamatoria, inhibe la formación de biofilm y favorece los procesos de reparación tisular en los tejidos periodontales. Objetivo: Analizar el papel del extracto de cúrcuma como coadyuvante en el manejo de enfer-medades periodontales, considerando sus mecanismos de acción, propiedades antiinflamatorias y antimicrobianas, formas de administración y efectos sobre biomarcadores periodontales. Materiales y métodos: Se realizó una revisión de la literatura científica publicada entre 2020 y 2025 en PubMed y Web of Science, evaluando los efectos del extracto de cúrcuma sobre inflamación periodontal, colonización bacteriana, biofilm, biomarcadores periodontales y reparación tisular. Resultados: Los estudios revisados evidencian una disminución de marcadores proinflamatorios como IL-1, IL-6 y TNF-α, así como actividad antimicrobiana frente a bacterias periodontopatógenas como Porphyromo-nas gingivalis y microorganismos relacionados con la coagregación bacteriana y el biofilm, como Streptococcus mutans, aunque este último no se considera un periodontopatógeno estricto. Asimismo, se observa una influencia positiva en la reparación del ligamento periodontal y del hueso alveolar. Conclusión: El extracto de cúrcuma se perfila como un coadyuvante potencialmente eficaz en el manejo periodontal, al complementar las terapias convencionales mediante la reducción de la inflamación, el control microbiano y el apoyo a los procesos de reparación tisular, sin corresponder a una regeneración tisular en sentido estricto.

				Palabras clave: cúrcuma, periodontitis, terapia coadyuvante.

				Abstract

				Introduction: Turmeric is a natural agent with anti-inflammatory, antioxidant, and antimicrobial properties that has garnered interest in periodontics as an adjunct in the management of gingival and periodontal diseases. Its main bioactive compound, curcumin, along with other phytochemicals, modulates the inflammatory response, inhibits biofilm formation, and promotes tissue repair processes in periodontal tissues. Objective: To analyze the role of turmeric extract as an adjunct in the management of periodontal diseases, considering its mechanisms of action, anti-inflammatory and antimicrobial properties, forms of administration, and effects on pe-riodontal biomarkers. Materials and methods: A review of the scientific literature published between 2020 and 2025 in PubMed and Web of Science was conducted, evaluating the effects of turmeric extract on periodontal inflammation, bacterial colonization, biofilm, periodontal biomarkers, and tissue repair. Results: The reviewed studies report a decrease in pro-inflammatory markers such as IL-1, IL-6, and TNF-α, as well as antimicrobial activity against periodontopathogenic bacteria such as Porphyromonas gingivalis and microorganisms related to bacterial coaggregation and biofilm, such as Streptococcus mutans, although the latter is not considered a 
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				strict periodontopathogen. A positive influence on periodontal ligament and alveolar bone repair is also reported. Conclusion: Turmeric extract appears to be a potentially effective adjunct in periodontal management, complementing conventional therapies by reducing inflammation, controlling microbial activity, and supporting tissue repair processes, without strictly representing tissue regeneration.

				Keywords: Turmeric, Periodontitis, Adjuvant Therapy.
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				Introducción

				El extracto de cúrcuma se investiga por sus propiedades antibacterianas y antioxidantes en tejidos periodontales. Su empleo complementa tratamientos convencionales y busca mejorar la respuesta terapéutica, además de redu-cir marcadores inflamatorios asociados a la progresión de la enfermedad periodontal (1). Su potencial se ha explorado en diversas formulaciones para optimizar la liberación y biodisponibilidad del compuesto acti-vo, contribuyendo al control del biofilm oral y la ho-meostasis gingival (2). La cúrcuma puede actuar como modulador de citoquinas y mediadores inflamatorios, favoreciendo la recuperación del tejido periodontal tras intervenciones mecánicas (3).

				La curcumina, presente en la cúrcuma, presenta efectos antiinflamatorios, antioxidantes y antimicrobia-nos que favorecen la salud periodontal; su eficacia se ve limitada por la rápida degradación y la baja solubilidad (4). El extracto de cúrcuma se emplea como coadyuvante para disminuir la inflamación gingival y modular la ac-tividad de mediadores proinflamatorios en tejidos afec-tados (5). Su aplicación permite influir sobre citoquinas, factores de transcripción y biomarcadores relacionados con la progresión de la periodontitis, contribuyendo a la regulación de la respuesta periodontal (6).

				El extracto de cúrcuma se utiliza en enjuagues her-bales para disminuir la placa dental y la inflamación gingival; su eficacia se ha comparado con la de agentes antimicrobianos y antiinflamatorios convencionales (7). La administración oral de cúrcuma se ha evaluado como analgésico tras procedimientos periodontales, observán-dose su efecto sobre el dolor y el malestar postoperato-rio en pacientes con periodontitis (8). La nanocurcu-mina aplicada en enfermedades periodontales permite modular la inflamación y controlar patógenos orales; se han explorado distintas formulaciones para optimizar su liberación y acción terapéutica (9).

				Frente a lo expuesto, este estudio pretende analizar el papel del extracto de cúrcuma como coadyuvante en el manejo de enfermedades periodontales, conside-rando sus mecanismos de acción, propiedades antiin-flamatorias y antimicrobianas, formas de administra-ción, eficacia de distintas presentaciones, efectos sobre 

			

		

		
			
				biomarcadores periodontales y estrategias de aplicación, con base en estudios publicados en bases de datos cien-tíficas entre los años 2020 y 2025.

				Materiales y métodos

				Esta revisión de la literatura se elaboró siguiendo las recomendaciones de la guía PRISMA, con el objetivo de analizar los efectos, mecanismos de acción, formas de administración, eficacia, seguridad y estrategias de aplicación del extracto de cúrcuma como coadyuvante en enfermedades periodontales. Para ello, se realizó una búsqueda sistemática de artículos científicos publicados entre 2020 y 2025 en las bases de datos PubMed y Web of Science (WoS).

				Para identificar información relevante, se emplea-ron combinaciones de palabras clave en español e inglés relacionadas con el tema, incluyendo “cúrcuma”, “perio-dontitis” y “terapia coadyuvante”. En PubMed y WoS se aplicó una ecuación de búsqueda estructurada mediante operadores booleanos del siguiente modo: (“Cúrcuma” OR “Curcuma longa”) AND (“Periodontitis” OR “pe-riodontal disease”) AND (“Terapia coadyuvante” OR “adjunct therapy”).

				Se consideraron únicamente artículos disponibles a texto completo, publicados entre 2020 y 2025, que abordaran la relación entre el extracto de cúrcuma y el manejo de enfermedades periodontales y estuvieran redactados en español o inglés. Se excluyeron artícu-los duplicados, estudios sin aplicación clínica directa, investigaciones que no evaluaran cúrcuma en salud pe-riodontal y documentos fuera del ámbito odontológico.

				La búsqueda inicial en PubMed identificó 79 ar-tículos. Tras una revisión preliminar de títulos y re-súmenes, se descartaron 30 artículos por no cumplir los criterios establecidos o por ser duplicados. Los 49 artículos restantes fueron evaluados en su totalidad, eli-minándose 26 estudios que no presentaban aplicación clínica directa, no evaluaban el extracto de cúrcuma en salud periodontal o estaban fuera del ámbito odon-tológico. Finalmente, 23 artículos cumplieron con los criterios establecidos.
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				Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA.

			

		

		
			
				Resultados

				Propiedades biológicas de la cúrcuma

				El extracto de cúrcuma presenta propiedades antiin-flamatorias y antioxidantes que contribuyen a la mo-dulación de la respuesta inmune y a la reducción de marcadores inflamatorios en los tejidos periodontales. Estos efectos favorecen la preservación del ligamento periodontal, disminuyen la destrucción ósea alveolar y apoyan los procesos de reparación tisular tras el daño inflamatorio. Asimismo, se ha descrito que su uso como terapia coadyuvante, en combinación con abordajes como la terapia fotodinámica, puede contribuir al res-tablecimiento de la homeostasis gingival (9).

			

		

		
			
				Composición química y principios activos

				La curcumina es el principal polifenol extraído del ri-zoma de Curcuma longa y posee propiedades antiinfla-matorias, antioxidantes y antimicrobianas. Su estructura química le permite interactuar con mediadores celulares y rutas metabólicas implicadas en la inflamación y el estrés oxidativo, ejerciendo un efecto protector sobre los tejidos orales. Estos efectos han sido descritos en patologías periodontales y mucosas orales, destacando su potencial como agente complementario en el trata-miento odontológico (10).
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					Identificación de estudios a través de bases de datos y registros

				

			

			
				
					Registros identificados desde 2020-2025:

					Bases de datos 

					PubMed

					(n = 79 )

				

			

			
				
					Registros eliminados antes de la selección:

					Registros duplicados eliminados (n = 9).

					Estudios que no mencionan el uso del extracto de cúrcuma en el manejo de enfermedades periodontales fueron ex-cluidos. (n = 20).
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				Además de la curcumina, la cúrcuma contiene otros compuestos fenólicos y aceites esenciales que pueden contribuir a su acción biológica. Estos componentes se han relacionado con vías celulares asociadas a la pro-liferación, la apoptosis y la señalización inflamatoria, con potencial relevancia para la protección y reparación tisular (11).

				Mecanismos antiinflamatorios del extracto de cúrcuma

				El extracto de cúrcuma modula la respuesta inflamato-ria mediante la disminución de citoquinas proinflama-torias como IL-1, IL-6 y TNF-α, lo que contribuye a la reducción de la inflamación periodontal y a la pre-servación de la integridad del ligamento periodontal. Asimismo, inhibe mediadores inflamatorios y enzimas degradativas, como las metaloproteinasas de matriz (MMPs) y la ciclooxigenasa-2 (COX-2), limitando la destrucción del tejido periodontal y la pérdida ósea alveolar y favoreciendo los procesos de reparación ti-sular (12,13).

				Actividad antimicrobiana frente a patógenos periodontales

				El extracto de cúrcuma ejerce actividad antimicrobiana frente a bacterias implicadas en la enfermedad perio-dontal, reduciendo la colonización de patógenos como Porphyromonas gingivalis y de microorganismos aso-ciados a la coagregación bacteriana, como Streptococcus mutans, que no se considera un periodontopatógeno estricto. Su acción se ha relacionado con la inhibición de la formación y maduración del biofilm oral, al interferir en la adhesión bacteriana y la organización microbiana, lo que puede contribuir al control de la inflamación y a limitar la progresión de la periodontitis (14).

				El uso del extracto de cúrcuma en geles tópicos, enjuagues y sistemas de liberación local complementa el raspado y alisado radicular (scaling and root planing, SRP), disminuye la inflamación gingival y la profun-didad de las bolsas periodontales, regula la microbiota oral y apoya la reparación de los tejidos periodontales afectados (15).

				Acción antioxidante y modulación de la respuesta inmune

				Los compuestos presentes en el extracto de cúrcuma neutralizan especies reactivas de oxígeno (ROS), prote-giendo los tejidos frente al estrés oxidativo. Esta acción antioxidante puede modular la respuesta inmune local, reducir el daño tisular inducido por radicales libres y contribuir a mantener la homeostasis del microam-

			

		

		
			
				biente gingival. Su posible efecto sobre la recuperación periodontal requiere interpretarse según el tipo de evi-dencia disponible (16,17).

				Interacción del extracto de cúrcuma con el biofilm oral

				El extracto de cúrcuma interactúa con el biofilm oral mediante mecanismos biológicos relacionados con la adhesión y la organización microbiana sobre la super-ficie dental. La evidencia clínica disponible sugiere que su uso como coadyuvante puede favorecer el control de la placa y la inflamación gingival; no obstante, los me-canismos moleculares específicos deben interpretarse de acuerdo con el diseño de los estudios incluidos (18).

				La cúrcuma ha sido descrita como un agente natu-ral con potencial coadyuvante frente a la acumulación de placa bacteriana y la inflamación gingival. Su uso complementario no sustituye los procedimientos me-cánicos convencionales; la extrapolación de hallazgos celulares a resultados clínicos periodontales debe rea-lizarse con cautela (19).

				Aplicaciones en productos de higiene bucal

				Los productos de higiene bucal que incorporan ex-tractos vegetales, incluidos aquellos formulados con cúrcuma, se han estudiado como recursos coadyuvantes para el control de la placa y la inflamación gingival. Sin embargo, la evidencia citada para la hiperplasia gingival inducida por fármacos corresponde a terapia fotodinámica y no demuestra específicamente el efecto del extracto de cúrcuma (20).

				Diversos productos de higiene bucal incorporan ex-tractos vegetales por sus propiedades antibacterianas y antiinflamatorias. La referencia citada evalúa fototerapia antimicrobiana basada en curcumina frente a Porphyro-monas gingivalis y Aggregatibacter actinomycetemcomi-tans, por lo que no sustenta de manera directa el listado de marcas comerciales ni sus efectos clínicos (21).

				Perspectivas en terapias complementarias periodontales

				En un estudio in vitro, las nanovesículas derivadas de Curcuma kwangsiensis favorecieron la proliferación y migración de células madre del ligamento periodon-tal (PDLSCs), la polarización de macrófagos hacia el fenotipo M2, la angiogénesis en células endoteliales vasculares (HVECs) y la diferenciación osteogénica de PDLSCs. Estos resultados describen un potencial mecanismo de reparación periodontal, pero no consti-tuyen evidencia clínica directa (22).
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				El uso de extractos de Curcuma longa y otros fitotera-péuticos se ha evaluado dentro de terapias periodon-tales complementarias. En un estudio con voluntarios, Curcuma longa mostró actividad antiplaca y un efecto antigingivitis tras aplicación tópica; estos hallazgos res-paldan su potencial coadyuvante, aunque deben inter-pretarse de acuerdo con el tamaño muestral y el diseño del estudio (23).

				Discusión

				Los resultados de la revisión de la literatura indican que el extracto de cúrcuma presenta propiedades biológicas relevantes para la salud periodontal. Bapat et al. descri-ben aplicaciones potenciales de la nanocurcumina en odontología (9). Tang et al. señalan que la curcumina, como principal polifenol de Curcuma longa, interactúa con rutas celulares relacionadas con inflamación, estrés oxidativo y cicatrización, con aplicaciones potenciales en distintas enfermedades orales (10). Borges et al. eva-luaron mecanismos celulares de la curcumina en células de cáncer de cabeza y cuello; por tanto, la extrapolación de esos hallazgos a la reparación periodontal debe rea-lizarse con cautela (11).

				La regulación de citoquinas proinflamatorias como IL-1, IL-6 y TNF-α se ha relacionado con la modula-ción de la respuesta periodontal. Sin embargo, la refe-rencia (12) corresponde a un estudio sobre conocimien-tos de medicina herbal en estudiantes de Odontología y no sustenta directamente esta afirmación. La revisión de Solomon et al. sí aborda mecanismos inmunológicos de la curcumina como coadyuvante periodontal (13). Asimismo, la evidencia antimicrobiana debe distinguir entre estudios clínicos y experimentales antes de extra-polarse a resultados periodontales (14).

				Una limitación observada en los estudios revisados es la variabilidad en los protocolos de aplicación y en las concentraciones de los extractos de cúrcuma utili-zados, lo que genera inconsistencias en los resultados y dificulta la comparación de la eficacia entre distintas formulaciones, como geles, enjuagues, nanovesículas y sistemas de liberación local. Además, la inclusión de evidencia preclínica e in vitro limita la extrapolación directa a la práctica clínica; por ello, resulta recomenda-ble estandarizar los protocolos, las dosis y los desenlaces en futuras investigaciones.

				Para la práctica odontológica, esta información resulta relevante porque evidencia el potencial de la cúrcuma como agente complementario en el manejo 

			

		

		
			
				periodontal. El conocimiento de sus propiedades an-tiinflamatorias, antimicrobianas y antioxidantes puede orientar el estudio de terapias adyuvantes; no obstante, su incorporación clínica debe sustentarse en evidencia específica sobre formulación, dosis, eficacia y seguridad.

				Conclusión

				Este estudio permitió analizar el papel del extracto de cúrcuma como coadyuvante en el manejo de enferme-dades periodontales, destacando su capacidad potencial para modular la respuesta inflamatoria, reducir la colo-nización bacteriana y apoyar los procesos de reparación de tejidos periodontales. La evidencia revisada sugiere que sus propiedades antiinflamatorias, antioxidantes y antimicrobianas pueden complementar terapias con-vencionales, como el raspado y alisado radicular, me-diante distintas presentaciones, desde geles y enjuagues hasta sistemas de liberación local. La afirmación sobre su integración segura y generalizable en protocolos clí-nicos requiere moderarse hasta disponer de evidencia clínica homogénea y directamente aplicable.
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