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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo evaluar el efecto cicatrizante de una
crema a base de centella asiatica (Hydrocotyle asidtica) en heridas externas en
caninos (Canis lupus familiaris). Se realizd una revision bibliografica de los
diferentes aspectos relacionados con las variables de la investigacion a fin de tener
un sustento tedrico que sirva de fundamento a la presente investigacion. En cuanto
a la metodologia, el tipo de investigacion fue de campo, con un nivel
investigacion descriptivo y evaluativo bajo un disefio experimental; la muestra
estuvo conformada por 6 caninos localizados en la comunidad de Manpostal,
Municipio Ezequiel Zamora-Cojedes. El procedimiento experimental consistio en
realizar un examen fisico a fin de determinar la clasificacion de las heridas; asi
mismo, se elabord la crema a base de centella asidtica en concentraciones de 10 y
20% a fin de determinar la concentraciéon de mayor efectividad, la cual se evalud
mediante escala de Escala de Byung a fin de determinar los diferentes grados de
cicatrizacion durante el proceso. Se encontrd que al final de los tratamientos, no
hay diferencias significativas entre las concentraciones de las cremas a base de
centella asidtica segun el andlisis de varianza, en relacion al tiempo de aplicacion
de las cremas existe una diferencia significativa en la variacion respecto al tiempo.
Se comprob6 la hipdtesis de investigacion; es decir, la crema a base de centella
asiatica es efectiva en heridas externas en caninos (Canis lupus familiaris).

Palabras Clave: cfecto cicatrizante, crema a base de centella asiatica, heridas
externas en caninos.
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INTRODUCCION

La pérdida de continuidad de la piel se conoce como herida, por lo que el
tejido lesionado se repara a través de un proceso biologico denominado
cicatrizacion, el cual de acuerdo a Dominguez y Herndndez (2021), comprende un
proceso complejo que incluye un sin nimero de eventos que resultan de la
interrelacion de diferentes estructuras celulares.

Actualmente hay diferentes tratamientos y técnicas, que ayudan a la
cicatrizacion de heridas, tales como las plantas de uso terapéutico; entre los cuales
se encuentra la centella asidtica, que es una planta con propiedades terapéuticas y
reconocida actividad cicatrizante, en cuanto a la misma, Alonso (2009), indica que
uno de los componentes de interés es el asiaticosido, que ha mostrado producir
una aceleracion en la curacion post-quirurgica de heridas superficiales y ulceras vy,
en general, de los procesos cicatriciales.

Asi mismo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (1999), sefiala que
el asiaticdsido aumenta la sintesis de coldgeno y muco-polisacaridos acidos e
inhibiendo la fase inflamatoria de cicatrices hipertroficas y queloides. Por otro
lado, Pascual et al. (2014), afirman que “que los fitofArmacos en la cura de
enfermedades, se han utilizado valorando su bajo costo y su reducido indice de
toxicidad, esto comparados con productos industriales” (p.69).

El objetivo de esta investigacion fue evaluar el efecto cicatrizante de una
crema elaborada con extracto de centella asiatica en heridas externas de caninos.
Para ello, se llevaran a cabo pruebas in vivo utilizando seis caninos con heridas
controladas. Se evalu6 el tamafio de las heridas y el tipo de heridas, asi como el
efecto cicatrizante de acuerdo a la escala de Byung al comparar dos
concentraciones de la crema, el trabajo se centré en una investigacion de campo,
con un nivel descriptivo-evaluativo bajo un disefio experimental.

Los resultados obtenidos contribuirdn al conocimiento cientifico sobre el
uso de la centella asidtica en la medicina veterinaria y podrian proporcionar una
opcion terapéutica segura y eficaz para la recuperacion de heridas en caninos.

En cuanto a la organizacion, en el capitulo I: El Problema; se presenta la

problemadtica, el objetivo general que guarda relacion con la temética de



investigacion, los objetivos especificos vinculados al nivel de abstraccion de
dicho objetivo general; asi mismo, la justificacion exponiendo las razones e
importancia de la investigacion y los alcances y limitaciones. En el capitulo II:
Marco Teorico; recoge informacion documental sobre el tema de estudio,
encontrandose conformado por los antecedentes de la investigacion, las bases
teoricas, las bases legales y la operacionalizacion de las variables. En el capitulo
III: Marco Metodologico; se describe el disefio, tipo, nivel de investigacion,
poblacion, muestra, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, técnicas de
analisis; asi como, el procedimiento experimental que se llevara a cabo. En el
capitulo IV se presenta los resultados de acuerdo a los objetivos planteados en la
investigacion.

Finalmente se presenta las conclusiones producto de los resultados
obtenidos; asi como, las referencias consultadas y los anexos que dan soporte a la

investigacion.



CAPITULO1

EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del Problema

La piel de los animales, como la de los humanos, es la capa de proteccion
entre el organismo y el exterior; sin embargo, de acuerdo a Mir (2018), “es comtn
que esta barrera pierda su integridad y su funcidon anatémica normal debido a
roturas, desgarro o heridas como resultado de un dafio fisico, quimico o derivado
de alguna enfermedad” (p.2). En el caso de los caninos, se presentan con cierta
frecuencia lesiones producidas por un agente fisico, produciendo desgarro de piel,
mordeduras, postquirurgicas entre otros, lo cual ocasiona dolor, hemorragia,
separacion de los bordes e inflamacion; por tanto, la cicatrizacidon suele ser un
gran desafio para los veterinarios y los duefios de las mascotas, Diaz (2013),
sefala que la recuperacion tardia de animales con heridas puede ser producto de
un mal manejo en la curacién de las mismas o por la falta de elementos que
ayuden en la cicatrizacion de estas.

En este sentido, el proceso de cicatrizacion de las heridas de acuerdo a
Guarin, Quiroga y Landinez (2013), comprende “un conjunto de cuatro fases
solapadas e interconectadas y dependientes de la activacion y de la accion celular
que estimulan el crecimiento, reparacion y remodelacion del tejido” (p.442).
Sefialan ademas los autores antes citados, que cuando este proceso, normalmente
articulado, se ve interrumpido por alguna causa interna o externa, se produce una
falla en la cicatrizacion, lo cual genera un proceso de no cicatrizacion; lo cual
requiere de intervencion de caracter médico para restaurar el tejido dafiado, por lo
que generalmente se utilizan medicamentos alopaticos; sin embargo, estos
farmacos son costosos y pueden causar efectos secundarios.

Por tal motivo, de acuerdo a Pascual ef al. (2014), “La medicina desde
tiempo remotos ha utilizado los fitofarmacos en la cura de enfermedades,
valorando su bajo costo y su reducido indice de toxicidad, esto comparados con

productos industriales” (p.69). Ahora bien, el uso de plantas medicinales se



fundamenta bésicamente de acuerdo a Cruz y Mendoza (2022), a las sustancias
activas que poseen los vegetales en alguna parte de su anatomia (flores, hojas,
raices y semillas), lo que determinan su efecto terapéutico sobre el organismo
animal o humano. Asi mismo, la OMS (2013), indica que las plantas o hierbas que
contienen principios activos en su estructura, se consideran de uso eficaz e inocuo.

Por otro lado, es bien conocido, la importancia del uso de plantas
medicinales especialmente en zonas rurales como complemento del hombre de
€scasos recursos economicos o como alternativa a la asistencia médica inaccesible;
sin embargo, el conocimiento y uso que se tiene de las mismas ha siso en
dolencias en humanos, mientras que, tal como lo sefiala De la Cruz, Vilcapoma y
Zevallos (2007), “las referencias sobre indicaciones médicas veterinarias son
escasas” (p. 286).

Desde este contexto, la comunidad de Manpostal, Municipio Ezequiel
Zamora-Cojedes, es una zona rural donde no se tiene conciencia de la tenencia
responsable de mascotas observandose la presencia de caninos comunitarios que
presentan alglin tipo de lesién cutdnea producto de mordeduras o algin agente
externo que ocasione dolor, hemorragia y dafio de los tejidos blandos; aunado a lo
anterior los habitantes de dicha comunidad no tienen los recursos necesarios para
optar por cuidados terapéuticos; por tanto, se presenta una problematica social y
econdmica dado que el mas afectado en este caso resulta ser los caninos, que en
algunos casos terminan siendo abandonado por sus propietarios al no contar con
los recursos para su tratamiento.

Por tal motivo, el uso de una crema a base de centella asiatica en heridas
externas en caninos de la comunidad antes mencionada, permitira a los duefios de
caninos una opcién terapéutica; por lo que, tomando en cuenta la situacioén
economica del pais representa una alternativa para el manejo de heridas al
disminuir sustancialmente los gastos en medicamentos que generan un alto costo
que le al propietario de los caninos.

Por lo antes mencionado, se hace necesario la busqueda de nuevas
alternativas que sean econdémicamente accesibles y de origen natural, lo que da
origen a la presente investigacion, cuyo objetivo se centrara en evaluar el efecto

cicatrizante de una crema a base de centella asiatica en heridas externas en



caninos (Canis lupus familiaris); en consecuencia, es de suma importancia
plantearse esta investigacion a través de las siguientes interrogantes de la
investigacion:

(Cuales son los tipos de heridas externas presentes en los caninos (Canis
lupus familiaris)?

(Cual es el efecto cicatrizante en las heridas externas al administrar
topicamente una crema a base de centella asidtica ((Hydrocotyle asiatica) en
caninos (Canis lupus familiaris)?

(Cual es la concentraciéon mas efectiva de una crema a base de centella
asiatica ((Hydrocotyle asidtica) en la cicatrizacion de heridas externas en caninos
(Canis lupus familiaris)?

(Cuadles los efectos secundarios y la seguridad al administrar topicamente
una crema a base de centella asidtica ((Hydrocotyle asidtica) en caninos (Canis

lupus familiaris)?

1.2 Objetivos de la Investigacion
1.2.1 Objetivo General
Evaluar el efecto cicatrizante de una crema a base de centella asiatica

(Hydrocotyle asidatica) en heridas externas en caninos (Canis lupus familiaris).

1.2.2 Objetivos Especificos

-Identificar los tipos de heridas externas presentes en caninos (Canis lupus
familiaris).

-Determinar la concentraciéon més efectiva de una crema a base de centella
asiatica (Hydrocotyle asidtica) en la cicatrizacion de heridas externas en caninos
(Canis lupus familiaris).

-Determinar efecto cicatrizante en las heridas externas al administrar
topicamente una crema a base de centella asiatica (Hydrocotyle asidtica) en
caninos (Canis lupus familiaris).

-Evaluar los efectos secundarios y la seguridad al administrar topicamente
una crema a base de centella asiatica (Hydrocotyle asidtica) en caninos (Canis

lupus familiaris).



1.3 Justificacion

Las plantas medicinales forman parte de nuestro ecosistema y al fomentar
su uso se contribuye a la preservacion de la diversidad bioldgica y cultural. Es por
ello que, el presente trabajo establece como punto de partida evaluar el efecto
cicatrizante de una crema a base de centella asiatica en heridas externas en
caninos (Canis lupus familiaris); en este sentido, el estudio plantea aportes desde
diferentes puntos de vista, en primer lugar, el tedrico pues la investigacion
brindard conceptos y contribuciones al conocimiento en el area de estudio,
especificamente en cuanto a la efectividad de la centella asiatica en su accion
cicatrizante; asi como, los mecanismos de la cicatrizacion de heridas. Igualmente
se fomenta el uso de productos de origen vegetal que poseen propiedades
farmacoldgicas promoviendo de esta manera nuevos conocimientos dentro de la
carrera medicina veterinaria.

Por otro lado, la investigacion se justifica por su relevancia social, en el
sentido que en que los resultados de esta investigacion brindaran un aporte
sanitario a la comunidad Manpostal, Municipio Ezequiel Zamora, lo que se
traduce en una mejora de la salud animal de esa comunidad, asi mismo, los
duefios de mascotas seran beneficiados tomar consciencia de las condiciones,
obligaciones y compromisos que deben asumir para asegurar el bienestar de su
mascota.

Por otro lado, desde el punto de vista econdmico, representa una alternativa
para al disminuir sustancialmente los gastos en medicamentos que representan un
alto costo que le puedan generar al propietario los mismos, siendo los productos
naturales una forma econdmica de atender las enfermedades de los animales.

Asi mismo, desde la perspectiva académica, la investigacion se enmarca en
la su linea de investigacion, Aprovechamiento sustentable de la Diversidad
Biolégica; dentro del Area Ciencias del Agro y Ambientales y Sub Area,
Diversidad Biologica contenidas en el Plan del Sistema de Creacion Intelectual
2019-2025 del Vicerrectorado de Infraestructura y Procesos Industriales de la
UNELLEZ; por lo que la investigacion serd en consecuencia, una contribucion

teorica valiosa para quienes se interesen por conocer, acerca de los beneficios del



uso de la centella asidtica en tratamiento de heridas en caninos (Canis lupus

familiaris).

1.4 Alcances y Limitaciones
1.4.1 Alcances

La presente investigacion tiene como proposito evaluar el efecto cicatrizante
de una crema a base de centella asiatica (Hydrocotyle asiatica) en heridas externas
en caninos (Canis lupus familiaris); en este sentido, se pretende comprobar cudl es
la concentracion mas efectiva en la cicatrizacion en las heridas externas al
administrar topicamente una crema a base de centella asidtica en los caninos de la
comunidad de Manpostal, Municipio Ezequiel Zamora-Cojedes.

Por otro lado, la investigacion implica una alternativa terapéutica que tendré
un impacto econdémico a los duefios de mascotas al minimizar los costos

asociados con el tratamiento de heridas es caninos.

1.4.1 Limitaciones

Esta investigacion por motivos econdomicos y de tiempo para su ejecucion se
limita a una poblacion pequefia de caninos, presentes en la Comunidad Manpostal,
Municipio Ezequiel Zamora, Cojedes.

Desde el punto de vista ético, la investigacion estara en consonancia con los
Principios de ética biomédica, sefialados por Beauchamp y. Childress (1979),
citados por el Ministerio del Poder Popular para Ciencia, Tecnologia e Industrias
Intermedias (MPPCTII) 2011), los cuales son: No maleficencia, beneficencia y
autonomia. El principio de No maleficencia, establece que es inaceptable la
realizacion de proyectos de investigacion cuando se presuma la posibilidad de
dano para cualquier forma de vida, impactos desfavorables en el ambiente y
cualquiera de sus componentes; el principio de beneficencia, resalta que la
experimentaciéon con humanos, animales y otros organismos vivos, s6lo podré
realizarse legitimamente para mejorar la calidad de vida de los sujetos de estudio,
en tal sentido a los duefios de mascotas se le suministra un formato donde
autoricen que su canino sea objeto de estudio de la presente investigacion

(consentimiento informado).



1.5 Ubicacion Geografica
La comunidad de Mampostal se encuentra localizada en el municipio
Ezequiel Zamora del estado Cojedes (Venezuela); a mas o menos 13.5 kildmetros

al oriente de San Carlos.
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Fuente: Google maps (2024)



CAPITULO 11

MARCO TEORICO

El marco tedrico es definido por Balestrini (2006), como: “el resultado de la
seleccion de aquellos aspectos mas relacionados del cuerpo tedrico
epistemologico que se asume, referidos al tema especifico elegido para su
estudio” (p.38). En tal sentido, a continuacién, se presenta los elementos
relacionados con los antecedentes de la investigacion, asi como el basamento
teorico y legal correspondiente, que seran de sustento para comprender la

problematica planteada.

2.1 Antecedentes

En la Universidad de Cuenca, Ecuador, Espinoza (2022), realiza la
investigacion titulada: “Comparacion del tratamiento de heridas abiertas en piel en
base a Triticum vulgare y Oxido de zinc en perros (Canis lupus familiaris)”. El
objetivo de este estudio fue comparar el tiempo de cicatrizacion de heridas
abiertas en perros, tratadas con crema de extracto de Triticum vulgare y con crema
de Oxido de Zinc. Se evaluaron un total de 21 pacientes con heridas abiertas,
divididos TO (testigo), T1 (6xido de zinc) y
T2 (Triticum vulgare). Las heridas fueron registradas segin el método de Kundin,
ademds se us6 el método de Byung Joo para su descripcion. Para el analisis
estadistico se uso estadistica descriptiva, Chi Cuadrado, ANOVA y en casos
necesarios la prueba de significancia de Duncan. Los resultados obtenidos en el
dia 5 de aplicacion presentaron una reduccion de la herida con respecto a los
valores iniciales, donde el uso de Oxido de Zinc (T1.-OZ) redujo un 57% del total
de la herida, siendo este valor de reducciéon mayor que el uso de ETV (T2.-ETV)
y estadisticamente similar que el Testigo (TO.-Testigo). A partir del dia 10 estos
valores se estandarizan y reducen gradualmente y de forma igual en todos los

tratamientos hasta el dia 15. Estadisticamente no hay diferencia significativa entre



los tratamientos utilizados y el porcentaje de cierre de las heridas a los dias 10 y
15 comportdndose de diferente forma Unicamente al dia 5. Visualmente los
tratamientos presentan diferentes comportamientos dentro del proceso de
cicatrizacion, aunque todos ellos se muestran eficientes al final del proceso.

Esta investigacion aporta informacion de mucho interés en cuanto a la
planteada, al relacionarse con el objetivo de la presente, lo cual representa un
referente importante sobre la efectividad del uso de plantas medicinales en la
cicatrizacion de heridas.

En la Universidad Técnica de Babahoyo, Ecuador se presenta la
investigacion titulada: “Estudio del manejo avanzado de heridas contaminadas en
caninos” presentada por Santa Cruz (2022), cuyo objetivo fue analizar el estudio
del manejo avanzado de heridas contaminadas en caninos. La investigacion se
enmarco en la metodologia cualitativa. Se concluye que el manejo de las heridas
es un area de intensas investigaciones, un progreso considerable ha sido alcanzado
en la actualidad como resultado de los nuevos descubrimientos, que incluyen
nuevos tratamientos.

Este trabajo es pertinente pues presenta un panorama sobre los mecanismos
etioldgicos responsables de las heridas que permite conocer los pasos en el
manejo de heridas en caninos, lo cual permitira dar una vision sobre la manera de
actuar para la presente investigacion.

En el contexto de la Universidad de San Carlos de Guatemala, Facultad de
Medicina Veterinaria y Zootecnia, se presenta la investigacion realizada por
Tortola (2019), que lleva por titulo: “Evaluacion de dos jabones de gotu kola
(Centella asiatica) y karité (Butyrospermum parkii) administrado topicamente en
dermatopatias (DAPP y pioderma superficial secundario a DAPP) en caninos”. El
objetivo fue desarrollar alternativas naturales como coadyuvantes para el
tratamiento de dermatopatias (Dermatitis alérgica a la picadura de pulga -DAPP-
y pioderma superficial secundario a DAPP) en caninos. Se trabajaron 45 caninos,
de ambos sexos, no importando raza, talla, edad, procedentes de dos refugios
ubicados en el municipio de Sacatepéquez, estos se dividieron al azar en tres
grupos de 15 caninos cada grupo. Se utiliz6 el disefio estadistico completamente

al azar, con 3 tratamientos y 15 repeticiones por tratamiento, siendo la unidad
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experimental caninos. Se obtuvo como resultado que los jabones elaborados con
Gotu Kola (Centella asiatica) y Karité (Butyrospermum parkii), son efectivos
como coadyuvantes en el tratamiento de dermatopatias (Dermatitis alérgica a la
picadura de pulga -DAPP- y pioderma superficial secundario a DAPP).

Esta investigacion aporta informacion de mucho interés, al relacionarse con
el objeto de la presente investigacion, lo cual representa un referente importante
sobre la efectividad del tratamiento, asi como el procedimiento experimental
utilizado.

Hasta el momento de la revision bibliografica no se han encontrados

antecedentes nacionales.

2.2 Bases Teoricas

Las bases tedricas de una investigacion, de acuerdo con Herndndez,
Ferndndez y Baptista (2010), tienen la funcion de exponer aquellas teorias y
enfoques teodricos considerados validos para analizar los hechos conocidos y
orientar la busqueda de datos relevantes para la investigacion propuesta;
permitiendo organizar conceptos, definiciones y proposiciones relacionadas entre
si, que aportan elementos que permitan comprender el fendmeno o problematica

que se estudia.

2.2.1 Etiologia y Clasificacion de las Heridas

Las heridas “son lesiones que producen pérdida de la integridad de los
tejidos blandos. Son producidas por agentes externos, como un cuchillo o agentes
internos como un hueso fracturado; pueden ser abiertas o cerradas, leves o
complicadas” (Lockhart, 1965, p. 240). Por su parte, Salem (2000), afirma que
una herida es una lesion que provoca una alteracion en la integridad de las
estructuras que conforman la piel, causada por la pérdida de continuidad de la piel
o mucosa debido a un agente fisico o quimico. A continuacion, se presenta la
clasificacion de las heridas.

-Por la disrupcion de la continuidad normal de un tejido: Cerradas: la piel
esta intacta, pero hay lesiones en tejidos subyacentes. Abiertas, clasel: poco tejido

necrotico y menos de 6 horas de exposicion, contaminacion minima; clase 2: 6 a
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12 horas de exposicion, contaminacion importante; clase 3: abundante tejido
necrotico, contaminadas, mas de 12 horas de exposicion (Cruz, 2008)

-Segun el objeto que las produce: Incisas, o corte: si son producidas por un
instrumento u objeto cortante. Punzantes: si el instrumento tiene punta estrecha.
Lacerantes: si se acompafa de un desgarro del tejido. Contusa: si existe derrame o
hematoma (Salazar, 2014).

- Por su profundidad, las heridas se clasifican en: Penetrantes: la herida
atraviesa una parte del cuerpo y lesiona una cavidad. Superficiales: si no implica
la destruccion de tejido profundo. Profundas: si afectan a musculos y huesos.
Perforantes: si resulta que alcanzan una viscera, hueca (Ob cit, 2014).

- Por el grado de contaminacion: Contaminadas: heridas abiertas, frescas y
accidentales con més de 6 horas de su formacidn, con signos de inflamacion
aguda no purulenta. Limpias: es una herida operatoria no traumadtica, no infectada

(Ramos, 2020).

2.2.2. Manejo de las Heridas

De acuerdo a Colin (2017), como primer paso, se debe realizar una
evaluacion general, luego se exploran las heridas para determinar su ubicacion y
profundidad, y el area a rasurar y limpiar con solucién salina a presion y una
solucion desinfectante como clorhexidina o povidona yodada. Cuando se trata de
heridas contaminadas, heridas sucias o que llevan mucho tiempo de evolucioén con
un proceso de crecimiento altamente infeccioso, se deben recolectar muestras
durante el desbridamiento para tincion de Gram, cultivo microbiano y
decoloracion antibacteriana antes de aplicar cualquier antiséptico o antibioticos.

Garcia, 2019), sefiala que se deben utilizar antibidticos sistémicos si existe
riesgo de bacteriemia. Se pueden usar antibioticos de amplio espectro cuando los
resultados de los cultivos estén disponibles. Los antibidticos topicos ayudan a
reducir los recuentos microbianos en la herida, los antibidticos pueden "usarse en
ungilientos o agregarse a medicamentos", tales como penicilina, ampicilina,
carbenicilina, tetraciclina, kanamicina, neomicina, Bacitracinas, Polimixinas y

Cefalosporinas”. Usar antiséptico el mas utilizado es la clorhexidina, que es un
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antiséptico de amplio espectro con 6 horas de accidon residual en el sitio de

aplicacion.

2.2.3 Fisiologia de Cicatrizacion de Heridas

La cicatrizacion, de acuerdo a Mandelbaum, Di Santis y Santana (2003),
que “tiene por finalidad la cura de las heridas, comienza inmediatamente después
de una lesién o incision y consiste en una perfecta y coordinada cascada de
eventos celulares y moleculares que interactuan para que ocurra la reconstitucion
del tejido” (p. 528). El proceso de cicatrizaciéon de las heridas de acuerdo a
Gutiérrez, Garay, Sanchez y Malagon (2005), se han dividido en tres fases
principalmente, que a continuacion se detallan:

-Fase 1. Respuesta vascular y coagulaciéon de la sangre, de acuerdo a
Dominguez y Hernandez (2021), inmediatamente después de la lesion, la sangre
penetra en la herida desde los vasos sanguineos dafiados. Después de algunos
segundos los vasos se contraen para reducir el sangrado. Células sanguineas
especiales denominadas plaquetas se adhieren unas a otras para formar un tapon.
Este agregado detiene la hemorragia al taponar el vaso sanguineo lesionado. Para
seguir estabilizando el tapon plaquetario, el proceso de coagulacion produce
fibrina, necesaria para la coagulacion sanguinea.

-Fase II. Inflamacion (3 a 6 dias), Furie (2008), sefiala que la inflamacion es
la respuesta inmediata a la lesion es la vasoconstriccion, que es causada por las
prostaglandinas y los tromboxanos; tras la injuria, se genera liberacion de
plaquetas, las cuales se adhieren al colageno expuesto y se libera el contenido de
estas en granulos, mientras que el factor tisular activa la cascada de coagulacion.
De acuerdo a Chodorowska y Rogu$ (2004), esta fase involucra eventos
vasculares y celulares y se caracteriza mejor por edema, eritema y un marcado
aumento del suministro de sangre.

En primer lugar, los leucocitos (las llamadas células inflamatorias: primero
neutrofilos y luego macrofagos) invaden el tejido lesionado y comienzan a limpiar
la zona de desechos, tanto tejidos muertos y contaminantes como bacterias. En

segundo lugar, las plaquetas y las células inflamatorias liberan mediadores, como
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los factores de crecimiento, para desencadenar el ulterior proceso de curacion

(Janis, Kwon y Lalonde, 2010). (Figura 2).

FASE INFLAMATORIA 3. DIA

Coagulo de fibrina

Figura 2. Fase inflamatoria.
Fuente: Singer y Clark (1999)

-Fase 3. Proliferacion (4 a 14 dias), durante la fase proliferativa de acuerdo a
Chodorowska y Rogu$ (2004), se forma el epitelio con el crecimiento
concomitante de tejido de granulacién y nuevos vasos sanguineos (angiogénesis).
La angiogénesis parece estar estrictamente coordinada y regulada por multiples
factores de crecimiento y citoquinas liberadas en el sitio de la herida. La
angiogénesis, estimulada por el factor de necrosis tumoral alfa (TNF-a), estd
marcada por la migracion de las células endoteliales y la formacion de capilares,
que es crucial para la apropiada curacion de la herida. Broughton, Janis y Attinger
(2006), indican que la granulacion es la parte final de esta fase, requiere de
fibroblastos, que comienzan a migrar al sitio lesionado y sintetizan colageno
desorganizado; las sefiales principales para los fibroblastos son el factor de
crecimiento derivado de plaquetas (PDGF) y el factor de crecimiento epidérmico
(EGF) y finalmente, todo lo anterior va a ir de la mano del aporte de nutrientes

que son llevados por los capilares (Figura 3).
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REEPITELIZACION Y NEOVASCULARIZACION (5.° DIA)

Coagulo de fibrina
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Figura 3. Proliferacion.
Fuente: Singer y Clark (1999)

Fase 4. Remodelacion (dia 8 hasta 1 afio), se caracteriza por el depdsito de
colageno en una red bien organizada; el coldgeno que se deposita al principio es
mas delgado y esta orientado paralelo a la piel (colageno tipo III), con el paso del
tiempo este se reabsorbe y se deposita un coldgeno mas fuerte y organizado
(fibras reticuladas) a lo largo de las lineas de estrés. La sintesis de colageno dura
aproximadamente de 4 a 5 semanas, pero el volumen aumenta a un afio de la
lesion (Broughton et al, 2006).

Dominguez y Herndndez (2021), sefalan que en las fases de la curacion de
una herida las células siguientes desempefian un papel importante:

-Las plaquetas junto con la fibrina detienen o cohiben la hemorragia.

-Los leucocitos (neutrdfilos primero y macréfagos después) limpian la
herida.

-Los fibroblastos forman colagena nueva para reemplazar el tejido perdido.

-Los queratinocitos forman una nueva epidermis.

En la figura 4, se muestra las fases involucradas en la cicatrizacion de

heridas:
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Fibroblastos Epidermis recién
Fibroblastos proliferando recicatrizada

Codgulo Macrofagos

Dermis recién
recicatrizada

Grasa
subcutanea

Vasos sanquineos
Coagulacion Inflamacian Proliferacion Remodelacion/maduracion

Figura 4. Fases de cicatrizacion de heridas
Fuente: Dominguez y Herndndez (2021)

2.2.4 Sistemas de Medicion de Heridas

Blasco et al. (2019), sefialan los tipos de sistemas de medicion de heridas;
Medicién con regla graduada: Es el método mas sencillo para calcular la
superficie de las heridas. Consiste en determinar la longitud y anchura mayores de
la herida mediante una regla para, posteriormente, calcular su superficie
aproximada multiplicando ambas medidas. Posee ciertas limitaciones, pues no
tiene en cuenta que la determinacion puede ser inexacta si la forma de la herida es
irregular. Algunos estudios sugieren que este sistema sobrevalora la superficie de
las heridas entre un 10 y un 40%.

Método de Kundin (1985), que determina las dimensiones de la herida
mediante la siguiente féormula: Superficie (cm2) = Largo (cm) x Ancho (cm) x

0,78.

2.2.5 Centella Asidtica (Hydrocotyle asidtica)
2.2.5.1 Descripcion General. La Centella asiatica, es una enredadera

herbacea perenne clonal perteneciente a la familia Umbellifere (Apiceae), Singh y
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Singh (2002), la define como “una planta insipida e inodoro que prospera dentro y
alrededor del agua. Tiene pequenas hojas verdes en forma de abanico con flores
blancas o violeta claro a rosadas o blancas y produce pequenios frutos ovalado”
(p-67). Asi mismo, Vasantharuba et al (2012), sefialan que es una hierba trepadora
perenne, postrada, ligeramente aromadtica, que alcanza una altura de hasta 15 cm
(6 pulgadas). El tallo es glabro, estriado y enraiza en los nudos. La centella
asiatica florece ampliamente en lugares sombreados, pantanosos, himedos y
mojados, como arrozales, orillas de rios que forman una densa alfombra verde.
Las hojas, 1-3 de cada nudo de los tallos, peciolos largos, de 2-6 cm de largo y
1,5-5 cm de ancho, orbicular-renniformes, base de la hoja envolvente, margenes
crenados. Las flores estan en umbelas fasciculadas, cada umbela consta de 3-4
flores de color blanco a plrpura o rosa. Los frutos nacen durante toda la
temporada de crecimiento en aproximadamente 2 pulgadas de largo, de forma

oblonga, globular y con un pericarpio muy engrosado. Las semillas tienen un

embrion peduloso que estd comprimido lateralmente (Figura 4)

Bz DA el
Figura 5. Centella asiatica.
Fuente: Gohil, Patel y Gajjar (2010)

2.2.5.2 Componentes Activos. Los principales componentes activos de la
centella asiatica son las saponinas (también llamadas triterpenoides), en los que un

resto trisacarido esta unido a la aglicona del 4cido asidtico, madecasosido y acido
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madasiatico. (Singh y Rastogi, 1969). Las saponinas de acuerdo a Mangas (2009),
se producen y se acumulan principalmente en la parte area concretamente en las
hojas.

De acuerdo a Pérez (2001), sus principales constituyentes quimicos son:
Triterpenos pentaciclicos y sus geninas: acido asidtico y madecésico y heterosidos
(asiaticosido, madecasosido, y terminolésido). Otras saponinas: centellosido,
brahmdsido, brahmindsido y las centello saponinas B, C y D; Flavonoides:
kampferol, quercetina, 3-glucosil-quercetina, 3-glucosilkampferol y Acidos grasos:
linoleico, lignocérico, linolénico, oleico, palmitico, elaidico y estearico.

También contiene taninos (20-25%), aceite esencial rico en B-cariofileno,
transp-farneseno 'y germacreno-D; fitosteroles (campestrol, sitoesterol y
estigmaesterol), mucilagos, resina, amino 4cidos libres (alanina, serina,
aminobutirato, aspartato, glutamato, lisina y treonina), flavonoides (diversos
heterdsidos de la quercetina y el kempferol), el alcaloide hidrocotilina y el
principio amargo vallerina.

2.2.5.3 Accion Cicatrizante. Una capacidad caracteristica de la centella
asiatica, es su accion cicatrizante de heridas o para su aplicacion en diversas
enfermedades de la piel. La cicatrizacion consiste en un complejo proceso
fisiologico que requiere diferentes pasos, dentro de los cuales estan la granulacion,
maduracion del coldgeno y finalmente la cicatrizacion.

Segun Lu et al. (2004), el asiaticosido estimula la activacion fibrobléstica al
activar la sintesis in vitro de colageno I, mientras que el madecasosido estimula la
secrecion de colageno III. El asiaticdsido aumenta la fuerza tensil de la piel,
nuevamente formada, promoviendo la curacion de heridas. También inhibe el
proceso inflamatorio que podria provocar la hipertrofia de cicatrices y mejora la

permeabilidad capilar. (Maquart et al. 1990).

2.2.6 Caninos (Canis lupus familiaris).

El perro se define de acuerdo a Salamanca, Leon y Saavedra (2016), como
“un mamifero con tamanos, razas y caracteristicas variables; pueden existir de
tamafio pequefio, mediano y grande”. (p. 10). La taxonomia, como ciencia de la

clasificacion tipifica al perro por grupos, mediante familias, ramas y conjuntos de
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razas, de acuerdo a Miron (2018), “se distribuyen en siete clases, a saber: reino,
filo, clase, orden, familia, género y especies. A partir de estos grupos principales,
pueden surgir otras subdivisiones como subfilo, subclase o infra clase” (p 20).
Con lo expuesto se presenta la tabla 1 se describe de forma detallada la taxonomia

del perro doméstico.

2.3 Bases Legales

-La Ley para la Proteccion a la Fauna Domestica Libre y en Cautiverio
(2010), tiene por objeto conforme a lo establecido en su articulo 1, “establecer las
normas para la proteccion, control y bienestar de la fauna doméstica”. Articulo 3:
Articulo 3. Se entiende por bienestar de la fauna doméstica, aquellas acciones que
garanticen la integridad fisica y psicoldgica de los animales domésticos de
acuerdo con sus requerimientos, en condiciones que no entraiien maltrato,
abandono, dafos, crueldad o sufrimiento.

El articulo 3 se refiere al concepto de bienestar de la fauna doméstica segiin
la Ley para la Proteccion de la Fauna Doméstica Libre y en Cautiverio en
Venezuela. Este concepto es fundamental en la legislacion venezolana para
garantizar la proteccion y el trato digno de los animales domésticos. La ley define
el bienestar de la fauna doméstica como aquellas acciones que aseguran la
integridad fisica y psicoldgica de los animales domésticos, respetando sus
necesidades y sin incurrir en maltrato, abandono, dafios, crueldad o sufrimiento.

Articulo 52:

Se permite la utilizacion de animales domésticos vivos para
investigacion en centros destinados para ello y legalmente facultados
por la autoridad competente, cuando sean necesarios para el estudio y
avance de la ciencia en materia de diagndstico, prevencion o
tratamiento de enfermedades que afectan al ser humano u otros seres
Vivos.

Este marco legal se alinea con el entendimiento de que los animales
domésticos poseen integridad fisica y psicologica, pudiendo ser victimas de
maltrato, abandono, dafios, crueldad o sufrimiento. La ley reconoce la necesidad

de proteger a los animales domésticos no solo en términos de su bienestar fisico
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sino también psicologico, estableciendo un equilibrio entre el uso de animales en
investigaciones cientificas y la proteccion de sus derechos fundamentales

-Codigo deontoldgico de la medicina veterinaria (2004) expresa en el
capitulo I, articulo 5 que “Todo Médico Veterinario debe participar en la solucion
de los diferentes problemas que afectan la vida nacional y la de sus instituciones

democraticas.

2.4 Formulacion de Términos Basicos

Centella asiatica: planta es usada en el tratamiento de enfermedades de la
piel, como dermatitis, lepra y psoriasis, dermatitis, quemaduras y heridas.

Crema: Es una preparacion farmacologica para la administracion de
medicamentos pueden ser emulsiones de aceite en agua o viceversa. (Verges,
1999).

Cicatrizacion: es un proceso de restauracion que consiste en la
superposicion de eventos que involucran la respuesta inflamatoria, regeneracion
de la epidermis, contraccion de la herida y finalmente la formacion del tejido
conectivo y remodelacion.

Efecto secundario: Efecto de un medicamento o tratamiento que va mas alla
del efecto deseado.

Heridas: son el resultado de una rotura de la superficie de la piel, causada
muchas veces por un objeto cortante.

Heridas abiertas

Plantas medicinales: cualquier especie vegetal que contiene sustancias que

pueden ser empleadas para propositos terapéuticos o cuyos principios activos

pueden servir de precursores para la sintesis de nuevos farmacos (OMS, 1999)

2.5 Formulacion de Hipdtesis

2.5.1 Hipdtesis de Investigacion

Hi: La crema a base de centella asiatica es efectiva en heridas externas en

caninos (Canis lupus familiaris).

2.5.2 Hipotesis Nula
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Ho: La crema a base de centella asiatica no es efectiva en heridas externas

en caninos (Canis lupus familiaris).

2.6 Formulacion de Variables

Las variables son definidas por Hernandez et al. (2010), como “una
propiedad que puede fluctuar y cuya variaciéon es susceptible de medirse u
observarse” (p. 93); en este sentido, las variables de la investigacion se definieron
conceptualmente para posteriormente medirlas, determinandose sus valores a
través las dimensiones ¢ indicadores lo que se realiza mediante un proceso de
Operacionalizacion.

A continuacion, se puede visualizar en la Tabla 1, se presenta en cuadro de

operacionalizacion de las variables descritas mediante su dimension e indicadores.
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Tabla 1.
Operacionalizacion de las Variables

Objetivos Especificos Variables Dimension Indicadores
Tamafio inicial Superficie
Identificar los tipos de heridas externas presentes en | Tipos de heridas Clasel
caninos (Canis lupus familiaris). Clases de heridas Clase 2
Clase 3
Determinar la concentracion efectiva de una crema a .,
. R ., Concentracion de crema a
base de centella asiatica en en la cicatrizacion Concentraciéon s .
. : . e . base de centella asiatica Concentraciones

heridas externas en caninos (Canis lupus familiaris). | efectiva

Determinar el efecto cicatrizante en las heridas
externas al administrar topicamente una crema a base

Cicatrizacion a intervalos de 5 dias

% de cicatrizacion

Cicatrizacion al final de los

tratamientos

% de cicatrizacion

de centella asiatica en caninos (Canis lupus Efecto cicatrizante Grado 1
familiaris). Grado 2
Grado de cicatrizacion Grado 3

Grado 4
Grado 5

Evaluar los efectos secundarios y la seguridad al . . fectad Si

administrar topicamente una crema a base de centella | Efectos Porcentaje de caninos afectados

asidtica en caninos (Canis lupus familiaris). secundarios No

Fuente: Alejos (2024)
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CAPITULO 111

MARCO METODOLOGICO

3.1. Tipo de Investigacion

El presente trabajo se consider6 de campo, en virtud de que permitid
visualizar y recopilar los datos que se requieran de una forma directa, los cuales
fueron procesados para obtener resultados que ayuden a proponer una solucion a
la problematica planteada. Segun Palella y Martins (2010), la investigacion de
campo, consiste “en la recoleccion de los datos directamente de la realidad donde
ocurren los hechos” (p. 183); en tal sentido, para la presente investigacion se

tomaran los datos directamente de la realidad sin alterar las condiciones existentes.

3.2 Nivel de la Investigacion

El nivel de investigacion, tal como lo plantea Hurtado (2012), se refiere "al
grado de profundidad con que se aborda un objeto fenomeno" (p. 47). Por tanto, el
grado de profundidad de la presente investigacion sera descriptiva, que de acuerdo

3

a Palella y Martins. (Ob cit.), tiene como propoésito “una descripcion, registro,
analisis e interpretacion de la naturaleza actual, composicion o proceso de los
fenomenos” (p. 102); de esta manera en el caso particular, se enfoco en observar,
registrar y describir los tipos de heridas externas presentes en caninos (Canis
lupus familiaris).

Asi mismo, fue evaluativa; puesto que, su objetivo fue evaluar el efecto
cicatrizante de una crema a base de centella asidtica en heridas externas en
caninos (Canis lupus familiaris), la investigacion evaluativa de acuerdo al autor

(Ob cit), tiene por objetivo evaluar los resultados de una o mas situaciones, que

han sido o estan siendo aplicados dentro de un contexto determinado.

3.3 Diseifio de Investigacion
Para Hurtado (ob. cit), el disefio de investigacion “es el conjunto de
decisiones estratégicas que toma el investigador, relacionadas con el donde, el

cuando, el como recoger los datos, y con el tipo de datos a recolectar, para
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garantizar la validez interna de su investigacion” (p.691). El disefio de la presente
investigacion, se especificé como experimental, Hernandez, Fernandez, y Baptista

(2010), lo definen como:

Un estudio de investigacion en el que se manipulan deliberadamente
las variables independientes (supuestas causas) para analizar las
consecuencias que la manipulacién tiene sobre una o mas variables
dependientes (supuestos efectos), dentro de una situacién de control
para el investigador” (P. 107).

3.4 Poblacion y Muestra

Segun Hernandez et al. (Ob cit), el universo o poblacion de la investigacion
“es el conjunto de todos los casos que concuerden con una serie de
especificaciones, o en si, la serie de unidades o fuentes de datos que conforman un
todo” (p.304). La poblacién de la presente investigacion estara conformada por 6
(seis) caninos presentes en la comunidad la Manpostal, Municipio Ezequiel
Zamora-Cojedes, hay que senalar que por tratarse de una poblacion pequefia no se
procedid a seleccionar muestra y se tomo6 en cuenta el cien por ciento de la
poblacion. Se excluyeron los caninos que se encuentren con enfermedades
sistémicas, alteraciones en su condicién corporal y que presenten heridas

contaminadas.

3.5 Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos

Segun, Arias (2006), “las técnicas de recoleccion de datos son las distintas
formas o maneras de obtener la informacion” (p.53). En cuanto a los instrumentos,
el autor citado anteriormente afirma que: “son los medios materiales que se
emplean para recoger y almacenar la informacion”. Por tanto, se utilizara la
técnica de observacion, definida por Hernéndez et al. (Ob cit), como “la técnica
que consiste en observar atentamente el fendmeno, caso o hecho, tomar
informacion y registrarla para su posterior andlisis”. Como instrumentos se
disefiaron formatos, matrices y tablas de elaboracion propia donde se registraron
los datos producto de mediciones y observaciones de las diferentes variables a

estudiar.
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3.6 Analisis Estadistico

Los datos obtenidos fueron procesados utilizando un procedimiento
estadistico cuantitativo de cardcter descriptivo e inferencial, la estadistica
descriptiva de acuerdo a Palella y Martins (2012), “consiste en la presentacion de
datos en tablas y graficas (p.175), en el caso de los resultados experimentales
obtenidos se empleard un andlisis de varianza (ANOVA), que de acuerdo a
Hernandez et al. (2010), es una “prueba estadistica para analizar si mas de dos

grupos difieren entre si de manera significativa en sus medias y varianzas” (p.323).

3.7 Procedimiento Experimental
3.7.1 Examen Fisico y Manejo de las Heridas

El examen fisico se inici6 con una inspeccion general de los caninos (Canis
lupus familiaris) para identificar el tipo de herida que se encuentre sobre la piel,
siguiendo el procedimiento establecido por Colin (2017), el cual senala que, como
primer paso, se debe realizar una evaluacion general, luego se exploran las heridas
para determinar su ubicacion y profundidad, y el 4rea a rasurar y limpiar con
solucion salina a presion y una solucidon desinfectante como clorhexidina o
povidona yodada.

Seguidamente se determind el tipo de herida abierta de acuerdo a la
clasificacion sefialada por Cruz (2008): Clasel: poco tejido necrético y menos de
6 horas de exposicion, contaminacion minima. Clase 2: contaminacion importante
y 6 a 12 horas de exposicion, Clase 3: abundante tejido necrotico, contaminadas,

mas de 12 horas de exposicion.

3.7.2 Preparacion del Componente Activo (Centella asidtica)

3.7.2.1 Preparacion de la Muestra. Se procedid a seleccionar a parte
terapéutica de la planta (hojas), siguiendo lo reportado por Mangas (2009), quien
sefiala que los componentes activos de la centella asiatica se producen y se
acumulan principalmente en la parte aérea, concretamente en las hojas. Estas
hojas se cortaron lo mas fino posible, se lavaron con abundante agua, luego se

procedio a la desinfeccion con Hipoclorito de Sodio 1% durante 10 minutos;
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seguidamente se dejo en papel secante de 8 a 12 horas para su escurrimiento luego
fueron trasportadas al Laboratorio de Ingenieria y Tecnologia de Alimentos (LITA)
de la UNELLEZ, donde se secaron en una estufa al 50 °C durante un periodo de
12 a 24 horas hasta que tuvieron una textura crujiente y deshacen al tacto, se
procedié luego a la molienda en un procesador de alimentos y se tamizo para
eliminar impurezas; para el almacenamiento y conservacion, se coloco el material
vegetal seco y molido en bolsas plésticas con cierre hermético y con su respectiva
etiqueta de identificacion. A Continuacion, en la figura 6 se presenta el esquema

que se siguid para la preparacion del componente activo:

Molienda Tamizado

Seleccion OS aeap Polvo de centella
(50 C/12a24 AR
horas
Cortado Lavado con agua

Desinfeccion con
Hipoclorito de
sodio al 1%

Pre-secado (12h)

Figura 6. Preparacion del Componente Activo (centella asiatica).
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3.7.3 Formulacion de la Crema Cicatrizante

3.7.3.1 Descripcion de los componentes de las cremas.

-Centella asiatica, los principales componentes activos de la centella asiatica
son las saponinas (también llamadas tri-terpenoides), en los que un resto
trisacdrido estd unido a la aglicona del 4cido asidtico, madecasdsido y &cido
madasiatico. (Singh y Rastogi,1969). Segin Lu et al. (2004), el asiaticosido
estimula la activacion fibroblastica al activar la sintesis in vitro de colageno I,
mientras que el madecas6sido estimula la secrecion de colageno III. El
asiaticosido aumenta la fuerza tensil de la piel, nuevamente formada,
promoviendo la curacién de heridas. También inhibe el proceso inflamatorio que
podria provocar la hipertrofia de cicatrices y mejora la permeabilidad capilar.
(Magquart et al. 1990).

-Agua destilada: Se llama agua destilada al agua que ha sido evaporada y
posteriormente condensada, al realizar este proceso se eliminan casi la totalidad
de sustancias disueltas y microorganismos que suele contener el agua por lo tanto
es una sustancia quimica pura agua. (Godogredo y Medina, 2007).

-Borax (tetraborato de sodio): El borax tiene propiedades emulsionantes que
mejoran la consistencia de las cremas cosméticas y lociones. Presenta accion
suave, ya que emulsiona la grasa cutdnea, en preparados como cremas, en
porcentaje de 1 — 5 %. Es soluble en agua. (Godogredo y Medina, 2007).

-Cera de abejas: actlia como emulsionante en las cremas que contienen agua
destilada. Se usa en la fase oleosa para ungilientos y cremas va del 15-75%.
Aumenta la viscosidad de preparados cosméticos (Godogredo y Medina, Ob cit).

-Acido estedrico: En cremas cosméticas y medicadas se usa como base para
saponificar. Es un agente espesante y estabilizador lipofilo para lociones y
ungiientos aceite/agua. Se utiliza como emulgente en proporciones de 1 — 20%
para la formacion de cremas base, usadas algunas veces como emulsiones.
(Godogredo y Medina, Ob cit).

-Acido ascorbico: Brignone, Ravetti y Palma (2020), debido es un
estabilizador del coldgeno, actuando como cofactor de varias enzimas (como por

ejemplo la lisil hidroxilasa y la prolil hidroxilasa), se puede decir que es un
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componente critico para la cicatrizacion de heridas; se usa en cremas por sus
propiedades conservantes (Alcalde, 2009).
3.7.4 Elaboracion de la Crema a Base de Centella Asidtica

-Procedimiento para la fase Acuosa. Se pesaron en una balanza los
ingredientes que forman la fase acuosa (agua destilada, borax y polvo de centella
asiatica); luego se procedié a mezclar hasta conseguir una textura de gel.

-Procedimiento para la fase Oleosa. Se pesaron en una balanza los
ingredientes de la fase oleosa (cera de abejas, 4cido esteérico), luego se mezclaron
hasta obtener una mezcla homogénea. Lo calentamos a (70 °© C) hasta que se
fundan los componentes.

Una vez obtenida la fase uno y dos, se integraron las sustancias en un vaso
de precipitado y se mezclaron con un agitador magnético durante 15 minutos
hasta que se forme la emulsion. A la mezcla obtenida en el paso anterior se afiadi6
el conservante y se sometio a bafio maria a fuego lento, hasta que la mezcla tuvo
una consistencia homogénea. A continuacién, el esquema de elaboracion de la

crema (Figura 7).

‘ Fase acuosa

Pesado de los Pesado de los
ingredientes | ingredientes
‘ Mezclado Mezclado

Calentamiento
— 70 e C

Agregado de
Bano de Maria conservante {acido
— ascorbico)
[ Envasado W
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Figura 7. Esquema de elaboracion de la crema a base de centella asiatica

3.8 Materiales y Equipos

Hojas de centella asiatica.
Agua destilada.

Borax.

Polvo de centella asiatica.
Cera de abejas.

Acido estearico.

Hipoclorito de sodio al 1%.

Alcohol.
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Agua oxigenada.

Balanza.

Mezcladora.

Plancha calefactora metalica.
Vasos de precipitacion de 500ml.
Varilla de vidrio.

Piseta.

Vidrio de Reloj



CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

A continuacién, se presentan los resultados y discusion de los mismos; la
experimentacion consistido en separar los caninos en 2 (dos) bloques de 3 (tres)
animales con el fin de administrar 2 (dos) concentraciones de la crema a base de
centella asidtica, con el objetivo de evaluar la efectividad de las diferentes
concentraciones en un lapso de 20 dias; en este sentido; se presentan los

resultados y andlisis de los datos obtenidos de acuerdo a los objetivos planteados.

4.1 Tipos de Heridas Externas Presentes en Caninos (Canis lupus familiaris).
4.1.1 Superficie Inicial de las Heridas

El céalculo de tamafo de heridas se realiz6 mediante el método de Kundin
(1985), que de acuerdo a Garcia et al. (2023), es el mas efectivo de todos los
métodos de planimetria, en este sentido, se midié el maximo largo de la herida y
el madximo ancho perpendicular a esta, con regla milimetrada. En la tabla 2 se
muestra el tamafo inicial de las heridas presentes en los caninos.
Para determinar la superficie, se empled el método de Kundin, al obtener las
dimensiones L y A, el area de la herida puede estimarse utilizando una formula
basada en el rectangulo y corregida por el coeficiente elipsoidal de Kundin (L x A

x 0,785), tal como se muestra en la siguiente ecuacion:

Superficie (cm?) = Largo (cm) x Ancho (cm) x 0,78. [1]

Superficie (cm?) =5 cm x 1,2 cm x 0,78 = 4,6 cm?
El valor maximo de la superficie inicial de las heridas, fue de 6,2 y minimo

de 3, siendo el tamafio promedio de las heridas de 4,3 cm, con una tendencia a

variar de por debajo o por encima en 1,07 cm; tal como se muestra en la Tabla 3,
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por lo cual se estudiaron heridas que no varian mucho con respecto a su longitud y

ancho.

Tabla 2.

Superficie inicial de heridas

Canino Largo (cm) Ancho (cm) Superficie (cm2)
Can 1 5 1,2 4,6

Can 2 3,2 1,5 3,7

Can 3 4 2 6,2

Can 4 3,5 1,6 4,4

Can 5 33 1,2 3

Can 6 2,7 2 4,2

Factor de correccion: 0,78

Fuente: Alejos (2024)

Tabla 3.
Media, mediana y desviacion estandar del tamafio inicial de la herida
Media Mediana Max Min Varianza Desviacion
estandar
4,3 4,3 6,2 3 1,15 1,07

Fuente: Alejos (2024)

4.1.2 Clasificacion Inicial de las Heridas

En cuanto al tipo de heridas se realiz6 de acuerdo a la clasificacion sefialada
por Cruz (2008): Clasel: poco tejido necrdtico y menos de 6 horas de exposicion,
contaminacion minima. Clase 2: contaminaciéon importante y 6 a 12 horas de
exposicion. Clase 3: abundante tejido necrdtico, contaminadas, més de 12 horas
de exposicion. En la siguiente tabla se muestra los tipos de heridas, encontradas

en los caninos.
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Tabla 4.
Clasificacion inicial de las heridas

. Clase
Caninos

Can 1

Can 2

Can 3

Can4

Can 5

N [—= | = [ DN = [ =

Can 6

Fuente: Alejos (2024)

En el siguiente grafico 1, se muestra la superficie y el tipo de heridas, 4
(cuatro) caninos presentan heridas clase 1; es decir, con poco tejido necrotico y
menos de 6 horas de exposicion, contaminacidon minima y 2 (dos) caninos con
heridas pertenecientes a la clase 2, por lo que presentaron contaminacion
importante y 6 a 12 horas de exposicion. Asi mismo, la superficie inicial de las

heridas siendo el valor maximo de 6,2 cm?.

7 6.2
6
5 48 44 -
) 2.7 3
3 2 2
2 1 1 1 1
1
0
1 2 3 4 5 6

Superficie (cm2) © Clase

Grafico 1.Superficie y clasificacion inicial de las heridas.
Fuente: Alejos (2024)
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4.2 Concentracion de una Crema a Base de Centella asiatica (Hydrocotyle
asidtica) en la Cicatrizacion de Heridas Externas en Caninos (Canis lupus
familiaris).

La preparacion del componente activo (centella asiatica), se realizd
siguiendo el procedimiento mostrado en el Anexo A. En la Tabla 5 se muestra las
concentraciones para determinar los tratamientos que se aplicaron en la
cicatrizacion heridas externas en caninos (Canis lupus familiaris), se prepar6d a

concentraciones 10 % y 20 % de acuerdo al esquema presentado en el anexo B.

Tabla S.
Formulacion de la crema a base de centella asiatica (Hydrocotyle asiatica)
Ingredientes Concentracion  Concentracion
1 2
Principio Polvo de centella 10 20
activo asidtica
Emulsionante 5 5
Fase acuosa (bérax)
Agua destilada 55 45
Fase Oleosa Cera de abejas 15 15
Acido estearico 10 10
Conservante Acido ascorbico 5 5

Fuente: Godogredo y Medina (2007)

4.3 Efecto Cicatrizante de la Crema a Base de Centella en las Heridas
Externas Asiatica en Caninos (Canis lupus familiaris).

Para determinar el efecto cicatrizante de las concentraciones de centella
asiatica, los caninos (seis), se dividieron en dos bloques de 3 caninos cada uno,
para la distribucion aleatoria de los tratamientos se utilizd una herramienta de un
sorteo aleatorio en una aplicacion en internet llamada Appsorteos. (Anexo C);
seguidamente y por un periodo de 20 dias se aplicaron los tratamientos de acuerdo
a las concentraciones para evaluar el efecto cicatrizante en las heridas externas de

la crema a base de centella asiatica en caninos (Canis lupus familiaris). Se midid
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la superficie de las heridas cada de 5 dias de aplicado los tratamientos y al final de

los tratamientos.

4.3.1 Cicatrizacion de las Heridas cada 5 dias de Aplicado los Tratamientos

Los 6 caninos fueron divididos en 2 grupos con 3 ejemplares cada uno, de
acuerdo a los tratamientos: T1 (crema de centella asiatica al 10%) y T2 (crema de
centella asiatica al 20%). Se aplicaron los tratamientos diariamente y se llevaron a
cabo mediciones (largo y ancho) cada 5 dias de cada una de las heridas para
determinar la superficie en centimetros cuadrados (Anexo D). Se calculd la
superficie de cada herida a intervalos de 5 dias a fin de medir la reduccion, tal

como se muestra en la Tabla 6.

Tabla 6.
Superficie de las heridas (cm?) segun los dias de tratamiento

Tratamientos Caninos Dia 1 Dia 5 Dia 10 Dia 15 Dia 20

Can3 6,2 53 4,2 3,5 2,2

T1(crema al
10%) Can 6 4,2 3,5 2,4 1,9 1,4
Can 5 3 2,3 1,5 0,9 0,2

Fuente: Alejos (2024)
Nota: Calculos con base en las mediciones mostradas en el Anexo D.

A continuacion, en los siguientes graficos, se muestra la reduccion de la
superficie de las heridas para el tratamiento 1 y 2.

Se observa en el grafico N° 2, que no se alcanza la totalidad de la
cicatrizacion a los 20 dias de tratamiento (crema de centella asiatica al 10%), a
excepeidn del canino 5 que inicio con una herida de 3 cm? de superficie y tuvo

una reduccion de hasta 0,2 cm?.
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Grafico 2. Reduccion de la superficie de las heridas para el tratamiento 1(crema
de centella asiatica al 10%).

Para el tratamiento N° 2, se observa que hubo una reduccion completa de las
heridas en los 3 caninos a los cuales se les aplico la crema de centella asiatica al

20%.

Reduccion de la superficie de la
herida

2 - 1 2 - 1 ) 4 1 2 4 1 2 - 1

Caninos

Grafico 3. Reduccion de la superficie de las heridas para el tratamiento 2 (crema
de centella asiatica al 20%)
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4.3.1.1 Porcentaje de Cicatrizacion de las Heridas. El porcentaje de
cicatrizacion de la herida, se realiz6 restando la superficie de cada herida cada 5
dias, de manera que se obtuvo la superficie reducida por herida segun el tiempo y
tratamiento, en este sentido Mehl et al. (2022), sefialan que el porcentaje de
contraccion del 4rea de la herida durante el periodo semanal se puede calcular
considerando el area de la superficie de la herida en el tiempo de monitoreo inicial
y el area de la superficie de la herida en la semana de monitoreo, tal como se

muestra a continuacion:

Célculo del porcentaje de cicatrizacion del dia 1 al dia 5
% de cicatrizacion = Superficie dia 1 — superficie dia 5/ superficiedia 1  [2]
% de cicatrizacion = 6,2 -5,3/ 6,2 * 100 = 14,5 %

Los demas calculos fueron hechos de manera similar como se muestra en la
Tabla 7.

Tabla 7.
Cicatrizacion superficial de las heridas cada 5 dias de aplicado los tratamientos

Porcentaje de cicatrizacion

Tratamientos Dia 5 Dia 10 Dia 15 Dia 20
14.5 20 16.6 37
T1(crema al 10%) 16 31.4 20.8 26.3
233 34.7 40 77.8
Promedio 17,9 28,7 25,8 47

Fuente: Alejos (2024)
Nota: Calculos con base en los datos presentados en la tabla 7.

En la siguiente tabla se muestra el promedio de cicatrizacion de las heridas

en los caninos.
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Tabla 8.
Porcentaje promedio de cicatrizacion superficial de las heridas cada 5 dias de
medicion

Tratamientos Dia 5 Dia 10 Dia 15 Dia 20

T1(crema al 10%) 17,9 28,7 25,8 47

Fuente: Alejos (2024)

De acuerdo a los resultados, el tratamiento N° T2, con una concentracion de
centella asiatica al 20%, demostro ser mas efectivo en la reduccion del area de la
herida. Al dia 20 del tratamiento, se alcanzé una cicatrizacion completa del
100%. En contraste, la crema con una concentracion del 10% mostrd

una cicatrizacion mas lenta en el mismo periodo (Grafico N° 4).
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Grifico 4. Cicatrizacion superficial de las heridas cada 5 dias de medicion
Fuente: Alejos (2024)
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4.3.1.2 Analisis de Varianza para Cicatrizacion de las Heridas cada 5
dias de Aplicado los Tratamientos

Tabla 9.
Porcentaje de cicatrizacion a intervalos de 5 dias

Porcentaje de cicatrizacion

Tratamientos
Dia 5 Dia 10 Dia 15 Dia 20
14,5 20 16,6 37
T1(crema al 10%) 16 31,4 20,8 26,3
23,3 34,7 40 77,8

Fuente: Alejos (2024)

De los datos anteriores se obtiene la siguiente tabla de andlisis de varianza.

Tabla 10.

Analisis de varianza

Origen de las  Suma de Grados Promedio Valor
Vafiaciones cuadrados de de los F Probabilidad critico

libertad cuadrados para F

Concentracion 5406,00167 1 5406,00167 33,71  2,6757E-05 4,49

Tiempo 8227,035 3 2742345 17,10  3,0208E-05 3,23

Interaccion 1997,22833 3 665,742778 4,15 0,02354733 3,23

Dentro del 256528 16 160,33

grupo

Total 18195,545 23

Fuente: Alejos (2024)

Para la variable concentracion de las cremas a base de centella asiatica, el
valor de F (33,71) supera el valor critico de F (4,49); lo que lleva a inferir que la
concentracion de centella asidtica, tienen un efecto significativo en el aumento de
la cicatrizacion de las heridas. En relacion al tiempo de aplicacion de las cremas
también tiene un efecto significativo en la cicatrizacion de las heridas, tal como se

observa en los valores de F y valor critico para F.
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En cuanto a la interaccion entre concentracion de las cremas a base de
centella asiatica y el tiempo, el valor de F es mayor que el valor critico por lo que
la interaccion entre la concentracion y el tiempo tiene un efecto significativo en la

cicatrizacion de heridas.

4.3.1.3 Relacion entre Cicatrizacion y Tiempo de Aplicacion del
Tratamiento (T2). A continuacidn, en la Tabla 11, se muestra la relacion entre la
cicatrizacion de las heridas en los caninos y tiempo de aplicacion del tratamiento
(T2), el cual resulto ser el mas efectivo. Se puede observar que a medida que

aumentan tiempo de aplicacion del tratamiento aumenta la cicatrizacion de las

heridas.
Tabla 11.
Relacion entre cicatrizacion y tiempo de aplicacion del tratamiento (T2)
Tiempo de Aplicacion del Tratamiento Cicatrizacion (%)
(Dias)

5 29,4

10 41,5

15 68,6

20 100

Fuente: Alejos (2024)

En la tabla N° 12, se observa la regresion lineal de las variables, donde se
puede inferir que el tiempo de aplicacion del tratamiento estd directamente
relacionada con el aumento de la cicatrizacion de las heridas en los caninos, el
coeficiente de determinacion fue de R? = 0,966; lo que sefiala que el modelo

explica en un 96,6 % a la variable real.
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Tabla 12.
Regresion lineal de las variables: tiempo de aplicacion del tratamiento y
cicatrizacion de las heridas.

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacion multiple 0,983118
Coeficiente de determinacion R"2 0,966521
R”2 ajustado 0,9497815
Error tipico 7,03018492
Observaciones 4

Fuente: Alejos (2024)

En Grafico N° 5, se evidencia que existe una correlacion positiva entre las
variables analizadas, por lo que se puede inferir que el aumento de la cicatrizacion
de las heridas para el tratamiento con la crema a base de centella asiatica con una
concentracion de 20%, esta directamente relacionada con los dias de observacion,
el coeficiente de determinacion fue de R? = 0,966; lo que indica que modelo
explica en un 96,6 % a la variable, por lo que existe una fuerte relacion entre el
aumento de la cicatrizacion de las heridas y los dias de aplicacion del tratamiento

(T2).
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Grifico 5.Relacion entre Cicatrizacion y Tiempo de Aplicacion del Tratamiento
(T2). Fuente: Alejos (2024)
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4.3.2 Reduccion Superficial de las Heridas al Final de los Tratamientos

Tabla 13.
Reduccidn de las heridas al final de los tratamientos

Superficie en cm?

Tratamientos Dia 1 Dia 20
6,2 2,2
T1(crema al 10%) 4.2 1,4
3 0,20

Fuente: Alejos (2024)
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Dia 1 M Dia 20

Grafico 6. Reduccion del tamano de la herida al final de los tratamientos.
Fuente: Alejos (2024

Se observa en el grafico anterior la disminucion de la superficie de las
heridas para el dia 20, en el caso de la crema a base de centella asidtica con una
concentracion de 20%, hubo una disminucion hasta 0 cm?, mientras que para una
concentracion de 10%, aunque hay una reduccion considerable en los 3 casos, no

se alcanza el cierre completo de las heridas.
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4.3.2.1 Analisis de Varianza para la Cicatrizacion al Final de los
Tratamientos

Tabla 14.
Analisis de varianza para la cicatrizacion al final de los tratamientos
Origen de Suma de LIRS [HnEIo . V?l.or
AR de de los F Probabilidad critico
las variaciones cuadrados ..
libertad cuadrados para F
Concentracion 1,76333333 1 1,76333333 1,83 0,21216842 5,31
Tiempo 41,07 1 41,07 42,81 0,00017968 5,31
Interaccion 0,75 1 0,75 0,78 0,4023447 5,31
Dentro del
grupo 7,67333333 8 0,95916667
Total 51,2566667 11

Los valores de F y Valor critico para F de la tabla anterior para la variable
concentracion de las cremas a base de centella asiatica, el valor de F (1,83) es
menor al valor critico de F (5,31); lo que lleva a inferir que la variacion entre los
tratamientos no es significativa, sino aleatoria; por lo que, no se encontrd
diferencias significativas entre los tratamientos de las cremas a base de centella
asiatica segun el analisis de varianza; puesto que, para ambas concentraciones hay
una reduccion significativa de la reduccion de las heridas.

En relaciéon al tiempo de aplicacion de las cremas el valor de F (41,07)
supera ampliamente el valor critico (5,31), indicando que existe una diferencia
significativa en la variacion respecto al tiempo; es decir, la variacion en el tiempo
de aplicacion de las cremas a base de centella asiatica es estadisticamente
significativa.

En cuanto a la interaccion entre concentracion de las cremas a base de
centella asiatica y el tiempo, el valor de F (0,78) es menor que el valor critico
(5,31) por lo que la interaccion entre la concentracion y el tiempo que no existe
una diferencia significativa en la variacién respecto a la interaccién entre la

concentracion de las cremas y el tiempo de aplicacion de los tratamientos.
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4.3.2.2 Porcentaje de Cicatrizacion de la Herida al Final de los
Tratamientos. El porcentaje de cicatrizacion de la herida al final de los
tratamientos, se realizo restando la superficie inicial (dia 1) menos el area final
(dia 20), mostrada en la tabla 16 obteniéndose el 4rea reducida por herida segun el
canino y tratamiento. Con estos datos se obtuvo la reduccion de cada uno de los

tratamientos.

Célculo del porcentaje de cicatrizacion al dia 20
% de cicatrizacion = Superficie dia 1 — superficie dia 20/ superficiedia 1 ~ [3]

% de cicatrizacion = 6,2-2,2 /6,2 * 100 = 64,5%

Tabla 15.
Porcentaje de Cicatrizacion de la herida al final de los tratamientos (dia 20)

Porcentaje de cicatrizacion Fu

Tratamientos %) ent
64,5 e:
T1(crema al 10%) 66,6 Ale
93,3 Jos
(20
2

El grafico N° 7, muestra el porcentaje de cicatrizacion de la herida al final
de los tratamientos para dos concentraciones de crema a base de centella asiatica,
en el mismo se comparan los resultados de cicatrizacion entre las dos
concentraciones de crema. En general, la crema al 20% tiene mayor efectividad en
la cicatrizacion de heridas en comparacion con la crema al 10%. Al respecto,
Arribas et al. (2022), sefiala que la centella. asidtica podria mejorar la
cicatrizacion de heridas como resultado de una mejor angiogénesis, debido a su
efecto estimulante sobre la produccion de coladgeno I, factor de crecimiento de

fibroblastos (FGF) y factor de crecimiento endotelial vascular (VEGF).
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Grafico 7. Porcentaje promedio de cicatrizacion de la herida al final de los
tratamientos.
Fuente: Alejos (2024

4.3.3 Grado de Cicatrizacion de las Heridas

Con base en la escala de cicatrizacion de Byung Joo, para describir las
caracteristicas de la cicatrizacion de la herida, todos los tratamientos iniciaron con
un valor de la escala de 1; equivalentes a bordes frescos, exudado sanguinolento,

ligero aumento de volumen y herida abierta.

Tabla 16.
Grado de cicatrizacion de las heridas

Tratamiento Canino Dia 1 Dia 5 Dia 10 Dial5 Dia20

Can 3 Gl Gl G2 G3 G3
T1 Can 6 Gl G2 G3 G3 G4
Can5 Gl G2 G2 G3 G4

Fuente: Alejos (2024).

Nota: G1: Bordes frescos, exudado sanguinolento, ligero aumento de volumen y herida abierta. G2: Bordes ligeramente
adosados, costra humeda, aumento del volumen del tejido y contraccion de la herida. G3: Bordes adosados, libre de
exudado, formacion de costra, sin inflamacion aparente. G4: Bordes firmes, costra seca, tejido ligeramente flexible. G5:
Bordes gruesos, cicatriz perceptible. Byung (2009, citado por Espinosa, 2022)
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Grafico 8. Grado de cicatrizacion de las heridas
Tabla 17.
Proceso de cicatrizacion de acuerdo a la Escala de Byung Joo
Dia Dia 5 Dia 10 Dia 15 Dia 20
Tratamientos 1
G1 Gl1 G2 G2 G3 G3 G4 G3 G4 G5
T1 (crema al 3 1 2 2 1 3 0 1 2 0
10%) can can can can can can can can  can can
T2(crema al 3 0 3 0 3 0 3 0 1 2
20%) can can can can can can can can  can can

Fuente: Alejos (2024).

La evolucion de la cicatrizacion con base a la escala de Byung Joo, se puede

observar en el Grafico 8, en el caso del tratamiento N° 2 (concentracion al 20%),

se nota un inicio de cicatrizacion homogéneo en los caninos hasta el dia 15

alcanzando bordes firmes, costra seca, tejido ligeramente flexible (Grado 4), el dia

20, solo 2 (dos) caninos alcanzan el grado mdximo de cicatrizacion que

corresponde a bordes gruesos, cicatriz perceptible. En el caso T1 (concentracion

al 10%), no se alcanza un grado 5, a los 20 dias se observa un grado de

cicatrizacion de 3, correspondiente a bordes adosados, libre de exudado,
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formacion de costra, sin inflamacién aparente, siendo el porcentaje de

cicatrizacion para ese dia de aproximadamente 80%.
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T1 (crema 10%) M T2 (crema 20%)

Grafico 9. Evolucion del grado de cicatrizacion para cada tratamiento a los 0,
5,10,15 y 20 dias. Fuente: Alejos (2024)
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

1. El valor maximo de la superficie inicial de las heridas, fue de 6,2 y
minimo de 3, siendo el tamafo promedio de las heridas de 4,3 cm, con

una tendencia a variar de por debajo o por encima en 1,07.

2. En cuanto al tipo de heridas se encontraron 4 (cuatro) caninos con

heridas clase 1 y 2 (dos) caninos con heridas pertenecientes a la clase 2.

3. Se formularon dos concentraciones en las cremas a base de centella

asiatica: 10y 20 %.

4. El tratamiento T2, con una concentracion de centella asiatica al 20%,

demostrd ser mas efectivo en la reduccion del area de las heridas.

5. El tiempo de aplicacion del tratamiento estd directamente relacionada

con el aumento de la cicatrizacion de heridas en caninos.

6. Al final de los tratamientos, no se encontrd diferencias significativas
entre los tratamientos de las cremas a base de centella asiatica segin el
analisis de varianza; puesto que, para ambas concentraciones hay una
reduccion significativa de la reduccion de las heridas. En relacion al
tiempo de aplicacion de las cremas existe una diferencia significativa en

la variacion respecto al tiempo.

7. En cuanto al grado de cicatrizacion, para el tratamiento 2 (concentracion
al 20%), se nota un inicio de cicatrizacion homogéneo en los caninos
hasta el dia 15 (Grado 4), el dia 20, solo 2 (dos) caninos alcanzan el
grado maximo de cicatrizacion que corresponde a bordes gruesos,

cicatriz perceptible.
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8. En el caso T1 (concentracion al 10%), no se alcanza un grado 5, a los 20

dias se observa un grado de cicatrizacion de 3 y 4.

9. Se comprueba la hipodtesis de investigacion: La crema a base de centella
asidtica es efectiva en heridas externas en caninos (Canis Ilupus

familiaris).

Recomendaciones

¢ Extender este estudio a otras especies animales para validar el uso de una
crema a base de centella asistida como un cicatrizante de amplio espectro

y uso.

e Experimentar con otras concentraciones de manera de acortar el tiempo de

tratamiento.

¢ Concientizar a los duefios de mascotas sobre la tenencia segura de las

mismas.
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Anexo A. Preparacion del componente activo de la crema

Hojas de centella asiatica )
Seleccion Pre-secado

Desinfeccion con hipoclorito de Lavado con agua

sodio Secado |
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Anexo B. Preparacion de la crema

Fase Oleosa Fase acuosa

Pesado

Pesado

Envasado
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Anexo C. Distribucion aleatoria de los grupos experimentales
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Anexo D. Dimensiones de las heridas segun los dias de tratamiento

Dia 1 Dia 5 Dia 10 Dia 15 Dia 20
T | Canino
Largo | Ancho | Superficie | Largo | Ancho | Superficie | Largo | Ancho | Superficie | Largo | Ancho | Superficie | Largo | Ancho | Superficie
(cm) (cm) (cm?) (cm) (cm) (cm?) (cm) (cm) (cm?) (cm) (cm) (cm?) (cm) (cm) (cm?)
Can 3 4 2 6,2 3,8 1,8 53 34 1,6 4,2 3 1,5 3,5 2,8 1 2,2
Tl | Can6 2,7 2 4,2 2,5 1,8 3,5 2,1 1,5 2,4 1,8 1.4 1,9 1,5 1,2 1.4
Can 5 3.3 1,2 3 3 1 2,3 2,5 0,8 1,5 2 0,6 0,9 1,3 0,2 0,20
Can 2 3,2 1,5 3,7 2,9 1,2 2,7 2,2 1 1,5 1,7 0,5 0,4 1 0 0,0
T2
Can 4 3,5 1,6 4,3 3 1,1 2,6 2,3 0,7 1,3 1,1 0,4 0,3 0 0 0,0
Can 1 5 1,2 4,6 4,6 1 3,6 4 0,8 2,5 3 0,5 1,1 1,9 0 0,0
Factor dee 0.78
correccion
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Anexo F. Tratamientos

Tratamiento 2 (crema al 20%)

Dia 1
Can 4
Grado Gl: Bordes frescos, exudado
sanguinolento, ligero aumento de
volumen y herida abierta
Superficie inicial 4.4 (cm?)

Dia 5
Can 4
Grado G2: Bordes ligeramente adosados,
costra  htimeda, aumento del
volumen del tejido y contraccion de
la herida.
Superficie 2,6 (cm?)
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Dia 10

Can 4
Grado G3: Bordes adosados, libre de
exudado, formacion de costra, sin
inflamacién aparente.
Superficie 1,3 (cm?)
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Dia 15

Can 4
Grado G4: Bordes firmes, costra seca,
tejido ligeramente flexible.
Superficie 0,3 (cm?)
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Dia 20

Can 4
Grado G5: Bordes  gruesos, cicatriz
perceptible.
Superficie 0 (cm?)
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