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RESUMEN

La evaluacion del efecto cicatrizante se llevol@oaan cobayos albinos unisexo. Se formaron 4 grupos
de 5 animales cada uno para la posterior aplicadi@énforma independiente, de los siguientes
tratamientos: alcohol al 70% como control negatmel, extracto de propodleos y miel con propoleos,
respectivamente, una vez inducida la quemadura.

Diariamente se midieron los parametros: peso calpatiametro de la lesion y observacion
macroscopica de las areas lesionadas. A los 2&eidstermino actividad de la enzima Fosfolipaga A
recuento de glébulos rojos y conteo diferencial lelecocitos. Se realiz6 el corte de las zonas
regeneradas para la posterior observacion histal@gpn vistas a establecer la calidad del tejidas.
resultados obtenidos arrojaron que la miel con @exs ejerce un efecto positivo superior respekto a
resto de los grupos, aunque no se evidencian ddfa® significativas entre la mezcla y el propdleos
No se establecieron diferencias en cuanto a ldazhlilel tejido regenerado para ninguno de los casos

INTRODUCCION

Las consecuencias sociales y economicas de lasagueas a nivel mundial, contindan siendo un serio
problema en la etapa actual. La mortalidad de ptseen estos casos depende de la profundidad y
extension de estas lesiones histicas que son pdagupor diferentes agentes como el calor en sus
diversas formas, el frio, sustancias quimicas yddmciones. Cuando las quemaduras son profundas y
extensas, estos dafios son seguidos generalmmtaeacciones sistémicas conocidas como el
Sindrome del Quemado (Schmidt y Miller, 1988).

En los pacientes quemados, la sepsis es considevattala complicacién mas frecuente y a menudo
con desenlace fatal. La eficacia de las defensa®rganismo contra la infeccion es seriamente

afectada en los sujetos con lesiones térmicasaedende estas anormalidades, desde el puntotde vis
clinico, adquieren la forma de complicaciones séptcomo un resultado de la inmunosupresién en la
cual estan involucrados tanto el sistema celdaracel humoral (Ledn, 1992).

La necesidad de dar una solucion farmacoterapéeficaz y segura al Sindrome del Quemado ha
condicionado el desarrollo de las investigaciatiggidas a acelerar los procesos de cicatrizad@n
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las quemaduras infectadas, asi como estableceficacia de ciertos productos al permitir la
regeneracion del tejido con la mayor calidad pesiduevos productos han sido ensayados al respecto.

La comprobacion farmacoldgica de las propiedadabuadas al propdleos: antibidticas, antiviral,

inhibitoria del crecimiento tumoral (Rao, 1992),tiaflamatoria (Frankel, 1993), potente agente
antitumoral, modulante antigénico e inductor de dderenciacion celular (Guarini, 1992),

antioxidantes, analgésicas, epitelizantes, henmostédcal, entre otras (Cueto, 1990) es de gran
importancia porque forma parte del aval precling producto con vistas a su registro como
medicamento oficial.

Por otro lado, la miel, por su contenido de nutasn(vitaminas, aminoacidos, hormonas, etc.) y sus
propiedades fisicas, constituye el vehiculo idate@ropdleos para el tratamiento de las quemaduras

Teniendo en cuenta los elementos antes expuesinstitayen objetivos del presente trabajo, los
siguientes:

Objetivos generales:

» Conocer si la miel con propoleos acelera la czation de las quemaduras y establecer la calidad
del tejido regenerado.

Objetivos especificos:

» Conocer la evolucion de la cicatrizacion de lasmaduras tratadas y no tratadas con la sustancia
en ensayo.

» Realizar las observaciones histolégicas que pemnnaisgéablecer la calidad del tejido regenerado tras
la aplicacion del medicamento a ensayar.

MATERIALES Y METODOS
Procedimiento general.

La evaluacion se realizé en cobayos albinos unjsexyn peso oscilé entre los 350 y 450 gramos. Se
mantuvieron durante 7 dias en el local donde dzdesl ensayo, a una temperatura de-2Z°C y una
humedad relativa de 505 %, con libre acceso al agua y los alimentosnfuedel Centro Nacional
para la Produccién de Animales de Laboratorio CENAR) y un ciclo de luz-oscuridad de 12 x 12
horas.

Los animales se encontraban distribuidos en grujg®$, con recambio diario de lecho, agua y
alimentos, los cuales se irradiaban con luz ultlata 12 horas antes de ser utilizados.
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Se depilaron dos zonas dorsales de 3 x 4 cm 24 haotas de ser inducida la quemadura. La lesion fue
provocada con un disco de cobre, cuyo didmetralerd.42 cm y un area de 1.62%cmalentado a
10d°C, con control de temperatura, colocado durantseindos sobre la zona depilada, ejerciendo la
presion suficiente como para necrosar al nivehdielmis.

Los tratamientos correspondientes a cada gruporiles siguientes:

Grupo I: Control. Tratado con alcohol al 70%).

Grupo II: Tratado con miel.

Grupo llI: Tratado con extracto de propoleos al@/sdlidos solubles, el alcohol empleado para
la preparacion del mismo fue al 70%.

Grupo IV: Tratado con la miel con propoleos, usihdo para ello un 5% del extracto de
propdleos.

Se aplicé diariamente una dosis de 0.25 ml de Uatascias en ensayo sobre cada area lesionada
durante 28 dias. Las observaciones realizadasadiarite fueron: peso del animal, didmetro de la
lesion, observacion macroscopica de la zona ledegda aparicion de signos toxicos.

Medicion de las lesiones y registro del peso corpar

Se midieron, diariamente, dos diametros para ezién con un pie de rey, permitiendo ello calcalar
area, modificando la formula del area para unase]ipA=v4 d, X dy). En cada animal eran dos las
zonas lesionadas, por tanto, se calculd el aremeauio para cada animal y por grupo. Analizando
posteriormente su comportamiento en el tiempo.

Se pesaron los animales en una balanza técnicaumanprecision de 1 gramo. Calculando las
diferencias de peso diarias y los balances de Eesoanales. Con dichos datos se calcularon lassrect
de balance de peso versus tiempo y se analizévgartamiento entre grupos.

Una vez cicatrizados los animales, se les tomaroestras de sangre para realizar determinaciones
hematoldgicas y de Fosfolipasa. Aosteriormente se realizaron los cortes de @ogede la zona
regenerada para hacer el estudio histopatolégiccesmondiente, para lo cual se sometieron a
eutanasia.

Recuento de globulos rojos.

Este método se basa en el conteo en camara de Uéeulba una dilusion de sangre total, segun
PNT/TEC/0317.
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Conteo diferencial de leucocitos.

El método se fundamenta en la determinacién dedosentajes relativos de los diferentes tipos de
leucocitos al preparar un frotis y hacer la tinadnm Giemsa, como lo refiere el PNT/TEC/0312.

Los datos hematologicos obtenidos fueron procesaskiadisticamente utilizando un test no
parameétrico (Kruskal-Wallis) y un test de compayaanultiple del paguete de programas PRIMER.

Determinacion de Fosfolipasa A

La determinacion se realizO por una técnica esplettmeétrica al medir los cambios de absorbancia
en la solucion sustrato, la cual contiene un irdbca lecitina de huevo en forma de micelas mixtas
como sustrato (PNT/TEC/0313).

Estudio histopatoldgico.

Para la realizaciéon de dicho estudio se sometiarentanasia los animales. Se procedi6 a la toma de
muestras de la zona donde se realizé la quemddsreyismas se colocaron en formol buferado al 10
% para su fijacion durante 24 horas. Luego fuemcgsadas en el procesador automatico SAKURA,
incluidas en parafina y cortadas con el micrétoradziontal, coloreadas con hematoxilina-eosina y
observadas al microscopio optico

RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados de la valoracibn macroscépica de la euoldn de la lesion.

El edema es una secuela inevitable de las quensadwos dos factores fundamentales implicados en
su produccion son la vasodilatacion y el aumenttagermeabilidad de los capilares a las proteinas.
Ambos son resultados directos de la lesion capiladucida por el calor. Un tercer factor se refigre
los cambios de permeabilidad de las células héseecael area quemada y alrededor de ellas; dichas
modificaciones pueden permitir un intercambio ararde agua y electrolitos entre las células y el
liquido intersticial (Del Sol, 1990).
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Tabla 1. Resultados de las observaciones macroscépicaslesdn.

ﬁ Edema
% 3 = Grupo Tiempo (dias)
1 2 3 4 5 6
| (Alcohol) 0 60 10 0 0 0
[I (Miel) 0 50 0 10 20 10
[1l (Propoleos) 40 10 10 0
IV (Miel con propoleos) 80 20 10 0

Eliminacién de la costra

Grupo

Tiempo (horas)

1 2 3 5 6 10 Total
| (Alcohol) 0 20 10 0 10 0 40
I (Miel) 0 60 0 0 10 20 90
[l (Propdleos) 0 0 0 0 0 0 0
IV (Miel con prop6leos) 0 70 0 20 0 0 90
Eritema
Tiempo (dias)
Grupo 1 2 3 4 5 6
| (Alcohol) 0 40 0 0 0 0
[l (Miel) 0 60 0 0 0 0
[l (Propoleos) 0 10 0 0 0 0
IV (Miel con propoleos) 0 40 0 0 0 0
Exudacion de liquido
Tiempo (dias)
Grupo 1 2 3 4 5 6
| (Alcohol) 100 100 0 0 0 0
[l (Miel) 100 80 0 0 0 0
[l (Propoleos) 100 80 0 0 0 0
IV (Miel con prop6leos) 100 80 0 20 20 0

Leyenda:

- Los valores representan el porcentaje de apariciéhfenomeno en un total de areas

lesionadas.

- Para los dias no sefalados (1-28) los porcentajesaron el valor cero.
La etapa posterior a la lesion térmica se caraetgor una permeabilidad anormal y exudacién masiva
a través de la zona lesionada (Fernandez, 199@)dbtrae como consecuencia diferentes trastornos.
Atendiendo a los resultados del presente trabajstraos en la Tabla 1, en general, la presencia de
edema y eritema en las zonas lesionadas es mas svel grupo Il, mientras que la exudacion de
liquido se prolonga un tiempo mayor en los animdégrupo V.
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Por otra parte, es conocida la conveniencia dérfanacion de la costra, debido a que esto facdlta
crecimiento del tejido y ayuda a impedir infecciommgortunistas. Ademas, en pacientes con lesiones
térmicas severas donde el tejido dafiado ocupa ggadeas, la limpieza de las zonas afectadas y la
eliminacion de la costra es dificultosa y, en amass, se requiere tratar al paciente con anesse$ieo
acuerdo a los resultados (Tabla 1) vemos que egrigms 11 y IV la eliminacion de la costra ocuere

un 90 % contra un 40 % para el grupo |y un 0 % gdutratado con tintura de propoleos. Lo anterior
nos indica que los tratamientos en los que seyada miel, se favorece notablemente la eliminacion
de la costra con respecto al resto de los trataosen

Andlisis de las variaciones del diametro de las lieses en el tiempo.

Las figuras 1 (a, b, ¢, d) muestran la cinéticéadevolucion de las areas quemadas (area promexio)
el tiempo para los diferentes tratamientos. De &oganeral, podemos apreciar que en los dias iscial
la tendencia es al incremento de las areas desidnldasta alcanzar un maximo a partir del cual
comienza la reduccion de las mismas.

Fig. 1. Curva de cicatrizacion.
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Grupo IV (Miel con Propoleos)
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La Tabla Il muestra diferentes parametros que erasifen evaluar con mejor claridad el efecto de los
tratamientos. El incremento maximo de la ampliadéra lesion (Iméax), el tiempo en que se alcanza
(Tméx), los coeficientes de correlacion lineal y éecuaciones de las rectas de cicatrizacion (tomand
los puntos desde el pico maximo hasta el tiempadeehvalor de crecimiento) fue cero.

Tabla 2. ParAmetros que caracterizan la cinética de deaidn.

Y= A+Bx
Tratamiento Imax Area (cm?®) Tmax de evolucién hacia Y: tiempo (dias)
el incremento (dias)  X: Area (cm?)
r A B
| (Alcohol) 1.103 4 -0.95 19 -6.65
1 (Miel) 1.166 4 -0.93 20 -6.20
[l (Propdleos) 1.020 2 -0.96 20 -7.07
IV (Miel con propoleos) 1.143 3 -0.96 19 -6.45
Leyenda:

- Imax: Incremento maximo del area de la lesion.
- Tméax: Tiempo durante el cual la evolucion tiendenaetemento.
Estos son valores promedio de 10 determinaciones.

Si se analiza el conjunto de parametros Imax y Trséxpuede apreciar que las condiciones mas
favorables corresponden al grupo Il donde exist@alor de incremento del area de la lesiébn menor y
adicionalmente esto ocurre en los dos primeros (fasx), esto se debe probablemente a las
propiedades germicidas y antioxidantes del prooOlgae facilitan la asepsia e inhibicion de los

procesos oxidativos que ocurren en la zona dondgjiéb se ha necrosado. El efecto antibiético del

propdleos, probado en numerosos gérmenes patéffapdylococcus aureus, Staphylococcus
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viridans, S. Haemoliticus, Proteus vulgaristc.) que en algunos casos ha superado el n&vel d
actividad de algunos antibiéticos como son la pkmé tetraciclina y ampicilina (Alexandrov,
Danilov, 1975), sus evidentes actividades antiféagi especialmente con respecto a los dermatdfitos
(Bolshakova, 1975), su accion anestésica locak@f§al975), de estimulo de los macréfagos tisware
(Alexandrov, Danilov, 1975), de estimulo de las immrreacciones no especificas (Valescu, Marin,
1975), de estimulo de la epitelizacion de las Ba@uita y cols., 1975; Apietroaiei, lliescu, 19yl
contenido de microelementos y vitaminas del praglépor el importante lugar que ocupa la
vitaminoterapia en el tratamiento de las quemadlusas aspectos a tener en cuenta a la hora de
justificar la rapidez con que actia el productoredas areas lesionadas y el menor valor en el
incremento del area de la lesion.

Para el analisis de la segunda etapa del processg,alesde el momento en que las areas alcanzan su
maximo hasta que se hacen cero, se han calculadeclaciones de las rectas de correlacion area
contra tiempo. Como puede apreciarse en la Tatddds los coeficientes de correlacion son mayores
de 0.93. El intercepto A nos indica el tiempo eatlm de cicatrizacion cuando el area es cero, este
corresponde a 19 dias para los grupos | y IV yia8 dara el 1l y el lll; mientras que la pendieBte
representa la velocidad de este proceso. En este @aproceso pierde velocidad en el orden
HI>1>1V>I1.

Andlisis de las variaciones del peso corporal durd@e la experiencia.

Bajo condiciones estables del entorno (alimentosopkeriodo, humedad, temperatura, etc.) los
animales tienden a estabilizar o incrementar sw mesporal en dependencia de su edad. Bajo
condiciones estresantes o0 patoldgicas la oscilacén este parametro es indicativa de las
modificaciones que tienen lugar en el estatusmieta (Fernandez, 1990).

Es conocido, ademas, que la regeneracion del tejido se desencadena como respuesta a una
guemadura, genera un estrés metabdlico en losdgoss es por ello que se sigue el parAmetro peso
corporal en esta experiencia. Como ya se ha exjljdas animales se pesaron diariamente durante el
tiempo de tratamiento (28 dias), calculando loopgsomedios diarios por grupo y, posteriormente,
las diferencias de peso de un dia a otro. La suiaaoumulativa de estas diferencias se muestran en
la Tabla 3.
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IV (Miel con propoleos) 43.01 43.01102.81 137.61 0.94 -4.29 4.90

Leyenda:
r: coeficiente de correlacioén lineal.

Tabla 3. Sumatoria acumulativa de las diferencias de pasalps tratamientos.
I
' Diferencias de Peso hasta el
Grupo dia de tratamiento
(Acumulado) r A B
7 14 21 28
| (Alcohol) 28.40 47.40 91.20 134.60 0.98 -15.20 5.17
I (Miel) 13.40 25.90 54.10 93.50 0.97 -20.403.83
[l (Propdleos) 30.40 40.4076.00 113.60 0.97 -6.20 4.07

Ay B: Intercepto y pendiente, respectivamentda decta Y=A+Bx, donde:

X: tiempo de tratamiento
Y: diferencia de peso.

Analisis de las variaciones hematolégicas y bioquioas realizadas.

En cuanto al recuento de glébulos rojos (Tablasé),puede observar que a pesar de no existir
diferencias significativas entre los tratamientos Valores superiores corresponden a los grupgs I

IV; los cuales tienen en comuin que en ambos seyieal la miel. Por otra parte el valor inferior

corresponde al grupo I. Es conocido que en procdesosste tipo ocurre destruccion de eritrocitos
dentro de la piel dafiada, ademas de los dafios updep ocasionar a esta subpoblacion celular las
toxinas que se generan. Cabe sefialar que en caspeameaduras, la anemia generalmente es
inadvertida debido a la hemoconcentracion, de naagee las cifras elevadas del recuento globular y

del hematocrito no resultan significativas en sstaido (Del Sol, 1990).

Tabla 4. Valores de Glébulos rojos y Diferencial de Leucosit

RBC (mill cel./mm®)  Diferencial de Leucocitos (%)

86

*: Diferencias significativas p<0.05

Grupo Media SD. L N N E B
Valores de referencia (a)
5.35 - 52 47 1 1 0

| (Alcohol) 4.40 0 86 12 O 1 0
Il (Miel) 5.70 1.22 75 23° 0 0 O
Il (Propdleos) 5.44 1.44 91 8 0 0 O
IV (Miel con propoleos) 5.73 1.24 80 18 ° 0 0 O

Leyenda:

(a): Referencia segun IFFA CREDO 1990.

RBC: Gldbulos rojos L: Linfocitos

N: Neutrofilos M: Monocitos

E: Eosinofilos B: Basofilos
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Por otra parte, el conteo diferencial muestra ggegrupos Il y IV los porcentajes de neutrdfilos se
encuentran elevados (diferencias significativa®).adduerdo a diferentes trabajos realizados sobre la
tematica (Fernandez, 1990) el incremento del nurderpeutréfilos en procesos de lesiones térmicas,
tanto en estados sépticos como asépticos, tierider@mentarse como respuesta al aumento de la
actividad fagocitica necesaria para encapsulastyuebacterias y tejido necrosado.

El acumulo de leucocitos (principalmente neutr&fijomonocitos) es el rasgo mas importante de la
reaccion inflamatoria que sigue a una quemadura. leococitos sirven para englobar y degradar
bacterias, complejos inmunes y restos de célulasdtieas, y sus enzimas lisosomicas contribuyen de
otras maneras a la respuesta defensiva (Robbiols, 2@00).

En este caso ha coincidido que los grupos Il yid¥ cuales tienen en comun la presencia de la sgel,
han obtenidos incrementos significativos en el monge los neutréfilos; mientras que en el grupo I
(propdleos) ha ocurrido una disminucion significaten el nUmero de estas células predominando los
linfocitos; lo cual puede deberse probablementeactividad germicidager sé, la cual disminuye la
exposicion del organismo a bacterias y otros géesien

El analisis de las poblaciones linfocitarias no tmbgliferencias significativas entre grupos. Las
diferencias en cuanto al nimero de linfocitos ytridilos existentes entre los valores tomados como
referencia y los animales tratados, estan reladmmgrobablemente a las diferencias entre los
animales en las condiciones de IFFA CREDO y CENPBIt&spectivamente.

Resultados de la Determinacion de FosfolipasaA

La fosfolipasa A es una enzima clave en la ruta del acido aragigidpoomo resultado de su actividad
tiene lugar la sintesis de prostanoides, tromboxgnéeucotrienos, involucrados todos en procesos
sépticos e infecciosos.

Los resultados obtenidos en los dltimos 10 afogandque la Fosfolipasazfesta involucrada en la
patogenia de muchas enfermedades. Se ha demosfueddos niveles de enzima circulante se
encuentran elevados durante las infecciones, eatiEdes inflamatorias, dafios del tejido y
afectaciones cerebrales, correlacionandose conevaridad, magnitud y la duracién de estos
desordenes (Kramer y col., 1990).

Se han realizado diferentes estudios clinicos emahos que demuestran la elevacion de los niveles de
fosfolipasa A en estados sépticos y no sépticos asociados andssiérmicas severas (Fernandez,
1990). En general, se ha demostrado que en pazieateépticos los niveles superan el valor normal y
que esta diferencia se hace alin mayor en los pesis@épticos.

Los resultados de la medicion de este paramehtenidos en el presente estudio, se reflejan en la
Tabla 5.
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Tabla 5. Resultados de la determinacion de Fosfolipasa A
en los animales de los diferentes tratamientos.

Grupo Fosfolipasa A U/L/min.
(Valor medio) S.D.
| (Alcohol) 3272 323
Il (Miel) 3463 358
Il (Propdleos) 3596 362
IV (Miel con propoleos) 3708 375
Leyenda:

Valores promedio de 5 determinaciones
No existen diferencias significativas entre lospgrsi (p<0.05)

Como puede apreciarse no se encontraron diferesigiadicativas entre los tratamientos, no obstante
los valores tienden a ser mayores en los grupgsiVl

El hecho de que no se encontraran diferencias ifisgjivas puede estar relacionado con las
condiciones de asepsia en la que se desarrollgplariencia las cuales evitaron la infeccion de las
lesiones. Por otra parte estos niveles son supsriarlos basales de esta enzima (188243.6
U/L/min.) debido a que la misma se activa en progete esta naturaleza como consecuencia de la
activacion de los procesos oxidativos que se dasenan en respuesta de la lesion térmica.

Resultados del estudio histopatolégico.

En la evaluacion histopatoldgica de las muestra®jiios, tomadas de las zonas cicatrizadas para lo
diferentes tratamientos, se observé gran simil@uiduales caracteristicas histopatologicas desde el
punto de vista cualitativo; no observandose difgemnsignificativas entre los grupos.

Las caracteristicas generales encontradas soiglasndées: ausencia total de costra con epiteliraci
completa de la epidermis la cual muestra moderadoosamiento por acantosis y, en casos aislados,
presencia de quistes epidermoides. La dermis saeptra engrosada focalmente por tejido de
granulacion adulto y con ausencia total de ¢rgarexos (foliculos y glandulas sebaceas). No se
observan elementos celulares ni reaccion vascubg@igs de una inflamacién por contaminacion de la
herida.

Los resultados aportados por el estudio histopgimdd evidencian que no existen diferencias
significativas en cuanto a la calidad del tejidgergerado para los diferentes tratamientos, poundbla
efectividad de los mismos tendria que ser valotad@aando en cuenta el resto de los parametros
analizados con anterioridad.
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Valoracion general de los resultados alcanzados.

En la tabla VI se reflejan todos los indicadoresap=ada tratamiento utilizando una escala de valore
arbitrarios (entre | y IV) para ordenar los mismasignando el nimero mayor aquel grupo donde el
efecto del parametro medido fuera mas indicativaiiefecto terapéutico positivo. Se adicionan los
parametros irritacion y potencial germicida tenermsh cuenta que las preparaciones alcohdlicas al
deshidratar la piel provocan sensacion de dolor gl&€onocimiento de la actividad germicida de cada
una de las sustancias en ensayo.

Asi mismo, se realizé la suma ponderada de losmEras analizados, en la cual a las variables
Eliminacion de la costra, Irritacion y Potencialgeida se le asigno un peso mayor. Sobre la base q
en los pacientes quemados (donde las zonas lea®madpan un alto porciento del area corporal) se
hace dificultoso la eliminacion de la costra sega tienden a formar las sustancias ensayadasédiasta
momento (tal es el caso del propdleos), se valsta éomo la variable relativa mayor ya que la
presencia de miel, en este caso, en la mezcladesda formacion de una costra mucho mas suave y
facil de eliminar que en el resto de los tratanusrgiendo en estos Ultimos necesaria la aplicat®on
anestésicos para favorecer dicho proceso. Elldtaegumenos traumatico para el paciente, disni@uir

el numero de complicaciones fisioldgicas y ahoarali uso de dichos medicamentos. Un orden de
importancia menor, inmediato a la eliminacion dedstra, lo tienen las variables Irritacion y Poteh
germicida, por lo significativo que resulta el hectle que las preparaciones alcohodlicas causan
molestias al deshidratar la piel y teniendo enagaelat actividad antimicrobiana y antibidtica de las
sustancias estudiadas. El resto de los paramdisesv@ados se corresponden con un nivel de prioridad
menor.
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Tabla 6. Valoracion general de los resultados.

Parametro Grupo
j — ) | T [ 111 vV
’ Histologi 1 1 1 1
&glocidad del 3 1 2 3
Peso incremento
Péndida en fase aguda 2 1 3 4
% 2 4 1 3
Hematologia L 1 1 1 1
RBC 1 3 2 4
Fosfolipasa A 1 1 1 1
Edema 4 1 3 2
Eritema 2 1 3 2
A 3 1 4 2
AX 2 2 4 3
Lesion 4 3 3 4
3 1 4 2
Tiempo agudo 1 3 3 2
Altura del pico 3 1 4 2
Eliminacion de la costra 9 12 6 12
Total 41 37 45 48
Irritacion 2 8 4 6
Potencial Germicida 4 4 8 6
Total 47 49 57 60

Si se observan los acumulados por grupos se puadgque los tratamientos IV y Il registran los
valores mayores 60 y 57 respectivamente. Por darte 5i se tiene en cuenta la aplicacion del
tratamiento 11l sobre el tipo de lesidén que se ianakste presenta algunas desventajas que imgiden
aplicacion, como son el hecho de ser irritantesoaltacto de la piel lesionada (por su contenido
alcohdlico) y el favorecer la cicatrizacion contcaseca. Sin embargo, el tratamiento IV que coabin
miel y propoleos posee un acumulado elevado y emeti las dificultades antes mencionadas. No
obstante, el hecho de que en los indicadores enulales para el grupo IV se alcanzan los valores
relativos mas bajos coincidan en su mayoria coorealrelativos altos para el grupo 11, hace pensar
qgue un incremento del porciento de la tintura dgp@leos en la mezcla con miel podria favorecer ain
mas el proceso de cicatrizacién, para lo cual ggemra de un estudio dosis/efecto posterior.

CONCLUSIONES

1. El andlisis del conjunto de observaciones realizadastré que los tratamientos mas efectivos
fueron el Il (tintura de propdleos) y el IV (rhieon propéleos); este Ultimo aventaja al anterior
desde el punto de vista de que su aplicacion nsaciritacion y que facilita la eliminacion de la
costra.

2. El estudio histopatoldgico realizado no evidendiérdncias significativas entre los tratamientos,
presentdndose caracteristicas similares en laldgéa de las areas tratadas con los diferentes
productos ensayados.
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