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TEMA: “APLICACION DE SANGRE DE DRAGO (CROTON LECHLERI) Y MIEL DE
ABEJA EN LAPAROTOMIA LATERAL DE BOVINO (BOS TAURUS) COMO METODO
DE CICATRIZACION EN EL CAMPUS SALACHE”

Autor: TERAN BENALCAZAR EVELIN GABRIELA

RESUMEN

La laparotomia exploratoria se realiza por problemas del sistema digestivo del ganado bovino,
debido a la frecuencia que surgen por el sistema de produccion extensivo y semi intensivo que
se emplea en el Ecuador. Por lo tanto, se requiere la implementacion de cicatrizantes locales
naturales en la reduccidn de heridas dérmicas ocasionadas no solo por una cirugia, si no tambien
heridas contaminadas e infectadas ya que son muy frecuentes en animales domésticos. El
objetivo de la presente investigacion fue comparar el efecto cicatrizante de la Sangre de drago,
Miel de Abeja como tratamientos alternativos versus la Sulfadiazina de plata al 1%, como
tratamiento convencional, en heridas abiertas por laparotomia exploratoria de Bovino a nivel
del campo. Se utilizaron dos bovinos que fueron designados a tres tratamientos, por lo tanto, un
total de seis bovinos mayores a los 3 meses de edad fueron sometidos a laparotomia exploratoria
con el fin de este estudio. A cada animal se realizé una incision de 7 cm de largo en la parte
lateral izquierda, donde se aplico el tratamiento correspondiente al grupo designado, cada 24h
durante 15 dias y se tomd la temperatura en °C. Se valord la superficie de la herida mediante la
toma de medidas con un calibrador a las 24h inicialmente, luego a las 72h, a las 120h, a las
168h, a las 216h, a las 264h, a las 336h, a las 408h, y finalmente a las 504h de realizada la
cirugia. Los resultados mostraron diferencias estadisticas significativas en algunos pardmetros
de medicion entre tratamientos de (p < 0,05). Los tres tratamientos evaluados mediante
medicion mostraron hallazgos similares en el proceso de cicatrizacion por segunda intension,
sin embargo, de acuerdo al analisis cualitativo del estado de la herida y costos, se determind

que el mejor tratamiento fue el de la Miel de Abeja.

Palabras clave: laparotomia exploratoria, bovino, cicatrizantes locales, sangre de drago, miel

de abeja, sulfadiazina de plata.
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THEME: “APPLICATION OF BLOOD OF DRAGO (CROTON LECHLERI) AND BEE
HONEY IN THE BOVINE SIDE LAPAROTOMY (BOS TAURUS) AS A METHOD OF
CICATRIZATION IN CAMPUS SALACHE”

Author: TERAN BENALCAZAR EVELIN GABRIELA

ABSTRACT
Exploratory laparotomy is performed due to problems of the digestive system of cattle, due to
the frequency that arise from the extensive and semi-intensive production system used in
Ecuador. Therefore, the implementation of natural local healing is required in the reduction of
dermal wounds caused not only by surgery, but also contaminated and infected wounds since
they are very frequent in domestic animals. The objective of the present investigation was to
compare the healing effect of Dragon's Blood, Honey Bee as alternative treatments versus 1%
Silver Sulfadiazine, as a conventional treatment, in open wounds due to Bovine exploratory
laparotomy at the field level. Two cattle were used that were designated to three treatments,
therefore, a total of six cattle older than 3 months of age underwent exploratory laparotomy for
the purpose of this study. A 7 cm long incision was made to each animal in the left lateral part,
where the corresponding treatment was applied to the designated group, every 24 hours for 15
days and the temperature was taken in © C. The surface of the wound was assessed by taking
measurements with a calibrator at 24h initially, then at 72h, at 120h, at 168h, at 216h, at 264h,
at 336h, at 408h, and finally at 504h after the surgery. The results showed significant statistical
differences in some measurement parameters between treatments of (p <0.05). The three
treatments evaluated by measurement showed similar findings in the process of healing by
second intention, however, according to the qualitative analysis of the condition of the wound

and costs, it was determined that the best treatment was that of Honey Bee.

Keywords: exploratory, bovine laparotomy, local healing, dragon's blood, honey, silver

sulfadiazine.
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2. RESUMEN DEL PROYECTO

La laparotomia exploratoria se realiza por problemas del sistema digestivo del ganado bovino,
debido a la frecuencia que surgen por el sistema de produccion extensivo y semi intensivo que
se emplea en el Ecuador. Por lo tanto, se requiere la implementacién de cicatrizantes locales
naturales en la reduccion de heridas dérmicas ocasionadas no solo por una cirugia, si no también
heridas contaminadas e infectadas ya que son muy frecuentes en animales domésticos.

El objetivo de la presente investigacion fue comparar el efecto cicatrizante de la Sangre de
drago, Miel de Abeja como tratamientos alternativos versus la Sulfadiazina de plata al 1%,
como tratamiento convencional, en heridas abiertas por laparotomia exploratoria de Bovino a
nivel del campo. Se utilizaron dos bovinos que fueron designados a tres tratamientos, por lo
tanto, un total de seis bovinos mayores a los 3 meses de edad fueron sometidos a laparotomia
exploratoria con el fin de este estudio.

A cada animal se realiz6 una incision de 7 cm de largo en la parte lateral izquierda, donde se
aplico el tratamiento correspondiente al grupo designado, cada 24h durante 15 dias y se tomo
la temperatura en °C.

Se valoro la superficie de la herida mediante la toma de medidas con un calibrador a las 24h
inicialmente, luego a las 72h, a las 120h, a las 168h, a las 216h, a las 264h, a las 336h, a las
408h, y finalmente a las 504h de realizada la cirugia. Los resultados mostraron diferencias
estadisticas significativas en algunos pardmetros de medicion entre tratamientos de (p < 0,05).
Los tres tratamientos evaluados mediante medicion mostraron hallazgos similares en el proceso
de cicatrizacion por segunda intension, sin embargo, de acuerdo al analisis cualitativo del estado

de la herida y costos, se determind que el mejor tratamiento fue el de la Miel de Abeja.

3. JUSTIFICACION DEL PROYECTO
En Medicina Veterinaria, los animales domésticos padecen heridas graves, representando uno
de los motivos mas frecuentes de consulta, y al no ser tratadas adecuadamente presentan

complicaciones.

En la practica clinica con animales domésticos se observan frecuentemente heridas como
laceraciones, avulsiones, punciones e incisiones. Los mecanismos etioldgicos que produce las
heridas permiten establecer el alcance de la lesion en cuanto a cantidad de tejido necrotico y

grado de contaminacion presente en la misma. (1)



Se requiere implementar otras alternativas que favorezcan el proceso de cicatrizacion, no solo
el uso exagerado de antibio6ticos sino mas bien sustancias naturales para lograr un buen manejo

de heridas.

Una de las heridas en bovinos es la laparotomia lateral, siendo un método de diagnostico y

tratamiento de enfermedades de la cavidad abdominal.

Por ende, se busca alternativas naturales para la curacién de la incisién quirirgica antes
mencionada, siendo la Miel de Abeja y Sangre de Drago, elementos eficaces para cicatrizacion

de heridas.

Estos componentes formarian parte de una aplicacién en la medicina alternativa con el uso de
la Sangre de drago el cual es una resina efectiva para la cicatrizacién de heridas internas y
externas, y la Miel de Abeja que siendo una sustancia natural con propiedades antisépticas,
antiinflamatorias y antibacterianas mejorando la apariencia de las lesiones cutaneas y evitando
la gravidez de la misma, obtendremos mejores resultados ya que al ser productos totalmente
naturales, no creamos resistencia a diversas bacterias, no ocasionamos toxicidad al animal y
eliminamos el tiempo de retiro que tienen diversos farmacos veterinarios ya sea en leche o en

carne aportando asi también a la salud publica.

Ademas, esta terapéutica natural es de facil aplicacion ya que no requiere la inoculacion de

ninguna sustancia sino mas bien de la aplicacion topica en heridas incisas.

4. BENEFICIARIOS DE PROYECTO

a. Directos
» Los grandes y pequefios productores ganaderos del canton Latacunga, los cuales se les
facilitara la aplicacion de tratamientos naturales al ser sencillos y econémicos.

» Las unidades experimentales que fueron empleadas para la presente investigacion.

b. Indirectos

» Estudiantes de la carrera de Medicina Veterinaria de la Universidad Técnica de
Cotopaxi.

» El investigador principal del proyecto, requisito previo a la obtencién del Titulo de

Doctor en Medicina Veterinaria y Zootecnia.



5. PROBLEMAS DE INVESTIGACION
La produccion pecuaria en Sudamérica aporta el 8,08% del PIB, esta actividad productiva tiene
es fuente de proteina y generadora de empleo y de desarrollo rural en los paises

latinoamericanos. (5)

En el Ecuador siendo un pais de importancia agropecuaria se realizan encuestas de Superficie
y Produccion Agropecuaria Continua, en el 2013 en el (INEC) se report6 una poblacién de
5’134.122 bovinos en el pais. (6)

En el ganado bovino las causantes de ocasionar heridas en su superficie corporal y patas, son
varias como objetos cortopunzantes, peleas entre ellos, y cirugias realizadas, siendo
fundamental para el médico tratante manejar de manera adecuada para evitar infecciones
adversas, en la actualidad se hace el mal uso de antibidticos de forma poco técnica, provocando
resistencia a los mismos, toxicidad al animal y perdidas debido al tiempo de retiro en carne y

leche.

Los rumiantes debido al funcionamiento del sistema digestivo tienden a meteorizarse porque
gran parte de los sistemas de produccion de carne y leche basan su cadena forrajera en el uso
de pasturas cultivadas. Las leguminosas, puras o asociadas, representan un componente
importante de las mismas, tanto por su calidad alimenticia como por su capacidad restauradora
de la fertilidad de los suelos; sin embargo, en algunas épocas del afio su aprovechamiento se

encuentra restringido a causa de su efecto meteorizante sobre el ganado bovino. (7)

Al ser el sistema extensivo predominante en el Ecuador no se tiene vigilancia necesaria
observando laceraciones en patas, por alambres o clavos; también al no tener el control del
consumo de alimentos, ya que por pastoreo muchas de las veces la ingesta accidental de
leguminosas, exceso de granos, cortopunzantes, sogas, puede desencadenar un sinnimero de
patologias abdominales causando pérdida de peso desencadenando baja produccién lactea e

incluso la muerte.

Por lo tanto, se requiere una intervencion quirdrgica llamada laparotomia exploratoria, usada
como terapia y método de diagndstico no solo en el caso de Meteorismos si no para distintas
enfermedades méas comunes provenientes de la cavidad abdominal del bovino, como
desplazamiento del abomaso, dilatacion ruminal crénica, reticulo peritonitis traumatica,

indigestion por sobrecarga, torciones intestinales, intususcepcion y obstrucciones, entre otras.

(4)



Esta cirugia provoca una incision mayor a los 7 cm de longitud, por ello es necesario involucrar
una resolucion mucho mas natural a la cicatrizacion de heridas, estudios realizados en el 2018
por Velasquez Manuel al comparar diversos tratamientos naturales y comparando con
productos antibidticos, nos menciona que tuvo mejor resultado con la miel de abeja en la
resolucién de heridas en cobayo, determinando un tiempo de cicatrizacion total de 26, 6 dias

por el contrario con antibiotico resulto en 30,6 dias la cicatrizacion. (8)

El Campus Salache al pertenecer a una explotacion ganadera activa, con frecuencia los bovinos
sufren heridas tisulares las cuales son propensas al ingreso de microorganismos complicando
la profundidad de los tejidos, por esta razon se requiere introducir una nueva alternativa de

curacion de heridas, siendo la medicina natural una terapia esencial en su manejo.

6. OBJETIVOS

5.1.General
Aplicar sangre de drago (Crotdn lechleri) y miel de abeja en laparotomia lateral de bovino

(Bos taurus) como método de cicatrizacion en el Campus Salache.

5.2.Especificos
» Determinar la composicion quimica de la sangre de drago (Croton lechleri) y la miel de
abeja.
» Evaluar el tiempo de cicatrizacion a través de mediciones con calibrador.
» Evaluar el costo y el beneficio de la aplicacion de este tratamiento comparado con los

usados tradicionalmente.

6. FUNDAMENTACION CIENTIFICO TECNICA
6.1.Cicatrizantes Naturales
6.1.1. Generalidades de la sangre de drago — Croton lechleri (Fitoterapia)

La sangre de drago es una sustancia gomo-resinosa que fluye de su corteza, bien de forma

natural o mediante incisiones practicadas en el tronco.

Es una savia roja con propiedades médico-farmacoldgicas, demostradas por indigenas en la
antigliedad, verificando el poder curativo de su latex para sellar heridas en la piel, frenar la

infeccion y acelerar la cicatrizacién. (9, 10)



Este latex estd formado por taspina, la 3.4.0 dimetil cedrusina y los polifenoles (catequinas
y proantocianidinas), demostrando que el latex total es hasta cuatro veces mas efectivo

como cicatrizante que sus componentes aislados.

La taspina promueve las fases tempranas de la curacion de una herida y su mecanismo de
accion podria estar relacionado con la estimulacion de la quimiotaxis de fibroblastos. La

taspina actla en el inicio del proceso de cicatrizacion. (10)

6.1.1.1. Posicién Taxondmica

Tabla N°1. Taxonomia de Croton Lechieri

Reino Plantae

Division Magnoliophyta
Clase Magnoliopsida
Subclase Rosidae

Orden Euphorbiales
Familia Euphorbiaceae
Genero Croton

Especie Crotdn Lechieri Mue

Nombre cientifico  Croton Lechieri Muell

Sinonimias C. Draco var. / Cordatus Mue Arg

Fuente: (11)

6.1.1.2. Composicién Quimica de la sangre de drago
LATEX

v’ Esteroides

v" Cumarinas

v Alcaloides el mas importante es la Taspina con una concentracion del 9% quien es la
que da la accidn cicatrizante.

Flavonoides

Taninos (54%)

Saponinas (baja concentracion)

Antocianinas

Proantocianidina

AN N N N YN

Proantocianidina SP-303



Antracenos

Compuestos reductores (4%) como lactosa, galactosa y ramnosa
Triterpenoides

Compuestos fenolicos (acido galico)

Vitamina A,EY C

Acidos orgénicos de caracter débil

Almidon

Celulosa

Grasas

AN N NN N N N NN

Lignanos (dihidrobenzofurano 3,4-O-dimetilcedrusina y dihidrobenzofurano 4-0-

metilcedrusina)

<

Mucilagos
v’ Proteinas

v’ Catequinas (epicatequina, gallocatequina, epigallocatequina). (11, 12)

Dentro de la composicion de la sangre de drago existen productos que ayudan a la cicatrizacion

como son: los taninos, taspina, lignanos, las proteinas que producen fibrina (ayudan a mantener

la costra pegada a la herida hasta que aparezca una nueva piel), también cuenta con

antioxidantes y antiinflamatorios entre otros; los cuales son: falvonoides, saponinas,

proantocianidina SP-303, catequinas, etc. (12)

1)

2)

3)

4)

Cumarinas. poseen varias propiedades beneficiosas como son: anticoagulantes,
antitrombadticas, insecticida, antioxidante, anticancerigena, y vitaminas, como también
algunas de ellas son toxicas para los mamiferos; existen cumarinas tan simples que no
afectarian, es decir, son menos tdxicas y cuentan con acciones farmacologicas.

Taspina. tiene la formula molecular C20-H19-NO6, esta es el principal componente de la
sangre de drago, la cual cuenta con un 9% ayudando de esta manera a la formacion de
colageno hasta llegar a la cicatrizacion.

Taninos. Los taninos se presentan en distintas plantas y pueden tener altas o bajas
concentraciones, pero emiten sustancias desagradables y esto ayuda que los insectos se
alejen, ademas tiene propiedas cicatrizantes, antibacterianos y antioxidante.

Colégeno. Son fibras que contienen proteina en todo el reino animal, es el principal
componente de la piel, se encuentran en todos los tejidos y 6rganos y también mantiene

unidas a las células de los animales en su gran mayoria. (10)



6.1.1.3. Propiedades de la sangre de drago

Tabla N°2. Propiedades de la sangre de drago

PROPIEDADES

BENEFICIO DE LA SANGRE DE DRAGO

Cicatrizante

Accion antiviral y antibacteriana

Actividad antioxidante

Actividad de infecciones géastricas

Actividad analgésica

antiinflamatoria

y

El alcaloide Taspina presenta una significativa
actividad cicatrizante, ocasionando inhibicion
de la proliferacion celular y estimulacion en la
migracion de fibroblastos durante la sintesis de

colageno como de la costra

Inhibe diferentes virus que se presentan en el
organismo gracias a la presencia de
proantocianidinas.

Presenta radicales libres que benefician los
procesos inflamatorios. Aporta en los procesos
angiogénicos y oncogénicos.

Combate la principal bacteria (Helicobacter
pylori) que afecta las mucosas
gastrointestinales.

Actlia como desinflamatorio y a su vez evita la
activacion de las fibras nerviosas que trasmiten

dolor al cerebro.

Fuente: (11,12)

6.1.2. Generalidades de la miel de abeja (Apiterapia)

La miel de abejas es la sustancia natural dulce producida por abejas a partir del néctar floral o
de la secrecién de partes vivas de plantas o de excreciones de insectos chupadores de partes

vivas de plantas. Las abejas colectan, transforman y combinan con sustancias especificas

propias, almacenan y permiten la maduracion en el panal. (13)

Las propiedades antibacterianas de la miel proceden principalmente de su contenido en la
enzima glucosa oxidasa, con lo que al aplicarla se produce localmente una liberacién lenta de

perdxido de hidrogeno, a mas la miel de abeja contiene inhibinas que impiden que las bacterias

se desarrollen.



La capacidad de eliminacion de las bacterias favorece a la curacion de las heridas y quemaduras
utilizdndola untando sobre la piel externamente. Lo que ayuda a regenerar la piel e impide que
se infecte. (14)

Haynes J.S et al. (13) y R. Callaghan (2011), la miel es una sustancia que provee un ambiente
himedo a la herida, lo cual, en contra de algunas creencias populares que apuntan a que esto
favorece el crecimiento bacteriano, resulta el medio idéneo para iniciar la recuperacion del
tejido. Asi, las células epiteliales son capaces de crecer sobre la superficie de la herida y los
fibroblastos pueden contraerse para aproximar los bordes de la lesion, al mismo tiempo que las
propiedades antibacterianas de la miel evitan la proliferacion de microorganismos en el lecho

himedo de la herida.

En diversos estudios se ha utilizado miel de abeja como tratamiento topico de heridas abiertas
las cuales sanan mas rapidamente que por medio tradicionales, se hicieron comparaciones de la
miel con la sulfadiazina de plata, una renovacion completa de la piel quemada se alcanzo dentro

de 21 dias con miel, y con sulfadiazina de plata fueron necesarios entre 28 y 35 dias. (10)

Valega O. (2001), ensayos con mieles dotadas de una actividad antibacteriana, son capaces de
inhibir las especies de bacterias que lo mas a menudo infectan las heridas. Otro mecanismo a
través del cual la miel elimina la infeccion de las heridas esta representado por su efecto
activador del sistema inmune, pues se ha sefialado que estimula la produccién de los linfocitos
B y T activando los leucocitos y neutréfilos. Ademas, suministra una importante cantidad de

glucosa, fundamental para el crecimiento explosivo del nimero de fagocitos. (15)

6.1.2.1. Propiedades de la miel de abeja
v’ Efecto antimicrobiano. incluso cuando la miel se diluye, la accién antibacteriana es 1.000
veces mas concentrada que los antisépticos de uso comun debido su alto contenido en azlcar
y su efecto osmético el cual no permite la deshidratacion de los tejidos sino que dirige los
liquidos de la circulacion subyacente hacia los tejidos dafiados, asegurando a la herida, el
oxigeno y elementos nutritivos necesarios a los tejidos afectados por medio de flujo
linfatico, y su gran viscosidad constituye una barrera protectora contra infecciones. (13, 16)
Rodriguez y col. (2003), la miel tiene un sistema antibacterial e inhibitorio debido a que las
abejas le incorporan una enzima, la glucosa oxidasa que reacciona con la glucosa para

producir perdxido de hidrégeno y &cido gluconico, los que tienen un efecto antibacteriano.
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v Desbridamiento autolitico y desodorizacion. La desodorizacion de heridas se debe a que
la miel es una fuente rica en glucosa que las bacterias metabolizan produciendo acido
lactico. (16)

Para demostrar esto, los investigadores trataron 42 patdgenos de las heridas de 22 pacientes
con las BAL de la miel. Como resultado, encontraron que los efectos podrian ser
comparables a los que producen los antibiéticos convencionales.

La investigacion se reforzo al utilizar miel como tratamiento para curar las heridas de

caballos que no lograban sanarse. Los resultados obtenidos fueron positivos. (17)

v' Actividad estimulante del crecimiento del tejido de granulacién, epitelizacion y
angiogénesis. Nuevas pruebas han argumentado a favor de la capacidad de la miel para
interactuar con la compleja maquinaria celular y llevar a cabo la reparacion de los tejidos.
El efecto cicatrizante de la miel es debido al resultado combinado de la creacion de un
ambiente humedo (favoreciendo la multiplicacion celular), del desbridamiento del tejido
necrético y desvitalizado, la absorcion del edema, la promocion de la granulacién y
epitelizacion y sus propiedades bactericidas y fungicidas. (15)

Ademas, su acidez impide el crecimiento bacteriano y provoca una mayor oxigenacion de

la sangre, lo que favorece la reparacion tisular. (13)

6.1.2.2. Composicion Quimica de la Miel de Abeja

Sus principales componentes son:

Tabla N°3. Composicién Quimica de la Miel de Abeja

Fructosa 38,19% Acidos libres 22,03 meqg/kg
Glucosa 31,28% Lactosa 7,11 meqg/kg
Sacarosa 1,31% Acido total 29,33 meqg/kg
Maltosa 7,31% Residuos (cenizas) 0,169
Azucares complejos  1,50% Nitrégeno 0,041
Azucares no determ.  3,10% Valor de amilasa 20,8

pH 3,91%

Fuente: (18)
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6.2.Cicatrizante Quimico.

6.2.1. Sulfadiazina de Plata al 1% (crema tépica)
Algunos estudios de laboratorio han indicado que la plata tiene otros efectos beneficiosos en la
cicatrizacion de las heridas distintos del control de la contaminacién microbiana. Por ejemplo,
se ha comprobado que el nitrato de plata, la plata nanocristalina y algunos apdsitos que
contienen plata ejercen efectos antiinflamatorios y favorecen la formacion de vasos sanguineos
(29).

6.2.1.1. Descripcion
La sulfadiazina de plata es un fa&rmaco anti-infeccioso topico que se utiliza para tratar y prevenir
infecciones de heridas y quemaduras de segundo Yy tercer grado. La sulfadiazina de plata tiene
actividad frente a bacterias y hongos y, a diferencia de las sulfamidas no inhibe la anhidrasa

carbonica. A diferencia del nitrato de plata, la sulfadiazina de plata no mancha los tejidos. (20)

6.2.1.2. Mecanismo de accion
Parece ser que la sulfadiazina de plata ocasiona la lisis de las bacterias al atacar la membrana y
la pared celular. La sulfadiazina de plata exhibe un amplio espectro de actividad frente a
gérmenes gram-positivos y gram-negativos. Entre estos, se incluyen los Staphylococcus aureus,
S. epidermidis, estreptococcos beta-hemoliticos, Acinetobacter calcoaceticus, Klebsiella,
Escherichia coli, Corynebacterium diphtheriae, Enterobacter (incluyendo E. cloacae),
Citrobacter, Proteus, Pseudomonas, Morganella morganii, Providencia, Serratia, y Candida

albicans.

Una vez en la circulacion sistémica, la sulfadiazina se distribuye ampliamente por todos los

tejidos, cruzando con facilidad las membranas celulares. (19)

6.3.Laparotomia
Actualmente la laparotomia abdominal o cirugia abierta de abdomen es la técnica mas utilizada
en medicina veterinaria para llevar a cabo cualquier exploracion, como herramienta para él

diagnostico y tratamiento de patologias en la cavidad abdominal. (21)

6.3.1. Laparotomia exploratoria izquierda alta
Como su nombre lo indica se utiliza para explorar el abdomen por el flanco izquierdo. Permite
explorar por zona antero-izquierda: lado izquierdo del rumen, reticulo, bazo y diafragma; hacia
atras cavidad pelviana, Utero, vejiga y uréteres. En dorsal rifiones y continuando a la derecha
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del rumen se puede explorar parte de: abomaso, librillo, higado, intestino delgado, ciego y colon

replegado.

Esta cirugia se realiza con el animal en pie, si es posible aprisionado a una tranquera, alambrado,

manga, etc.

La incisién cutanea de unos 20 cm de longitud se realiza de arriba abajo a un través de mano
por debajo de las apdfisis transversas lumbares, y a un traves de mano por detras de la ultima
costilla. (22)

Figura N°1. Borde de piel repleado sobre la misma piel mediante pinzas Backaus.

Fuente: (21)

Figura N°2. Incision con tijera acodada.

Fuente: (21)
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6.3.2. Proceso Quirurgico

6.3.2.1. Anestesia
Se utilizé tranquilizante y analgesia con Xilacina al 2% v.i.m (1mg/hg); en flanco izquierdo,

anestesia paravertebral con 15 ml de lidocaina por sitio entre ap&fisis transversas de L1 a La y
por infiltracion subcutanea en L invertida con 60 ml total (Riebold, 2001; Steffy, 2001; Fubini
y Ducharme, 2005). (22)

Anestesia infiltrativa del flanco
Indicaciones: Laparotomia lateral alta, media o baja, ruminotomias, cesareas por el flanco, etc.
Dosis: 40-100 ml de anestesia de uso local

Técnica: se utilizan agujas hipodérmicas 10/15 o similares. Mas préctico es realizarla con
agujas 250/15 que se introducen una sola vez en el vértice de la “L” invertida y permiten la
infiltracion paralela a las apofisis transversas lumbares y la infiltracion hacia ventral paralela a
la Gltima costilla. Se recuerda el notable espesor de la pared abdominal de algunos animales
adultos por lo tanto la necesidad de profundizar la aguja en tres o cuatro planos para lograr el

bloque profundo. (23)

Figura N°3. Anestesia local en L invertida.

Fuente: (23)
6.3.2.2. Protocolo de asepsia
v’ Lavar con agua Yy jab6n yodado la zona de incision.

v" Rasurar evitando laceraciones.
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v Se realiza el embrocado del campo de incision utilizando alcohol, yodo, alcohol, yodo,
alcohol, yodo 5 veces mas la zona de incision.

v Se colocan los campos. (4)

6.3.2.4. Post — operatorio
v Administrar un antibiético, penicilina G.
Dosis: 11000 a 22000 Ul/kg IM., cada 24 horas por 3 dias.
v Administracion de un AINE, Ketoprofeno.
Dosis: 3 mg/kg IM., por 1 a 3 dias.
v" Limpiar, desinfectar la herida y aplicar repelente.
v" Mantener al paciente en un lugar seco y bajo techo con alimento a disposicion.

v’ Retirar los puntos a las dos semanas posteriores a la cirugia. (4)

6.4.Sistema digestivo de los rumiantes
Para entender mejor los diversos trastornos de los preestomagos y del abomaso, es
imprescindible poseer conocimientos anatdmicos y fisioldgicos de estos drganos, asi como de

la alimentacién adecuada que debe suministrarse al ganado. (2)

Los poligastricos como el bovino y ovino tienen pre-estomagos (rumen, reticulo, omaso) y un

estomago verdadero llamado abomaso donde se secretan enzimas digestivas. (24)

6.5.1. Boca o cavidad oral
Parte inicial del aparato digestivo. Es una cavidad alargada en el sentido de la cabeza presenta
dos coberturas, una anterior por donde penetran los alimentos y una posterior por medio de la

cual se comunica con la faringe. (24)
La produccién de saliva se lleva a cabo por tres glandulas salivales, las cuales son:

» Glandula parétida
» Glandula mandibular
» Glandula sublingual

La saliva sirve como fuente de nitrégeno (urea y mucoproteinas), fosforo y sodio, los cuales
utilizan los microorganismos del rumen. La produccién de la saliva en los rumiantes puede
llegar a 150 Its /dia en bovinos adultos y 10 o mas durante el reposo. La saliva del rumiante
posee un amortiguador, el cual es utilizado para mantener apropiado el pH del rumen. Ademas,
la saliva sirve para humedecer el bolo alimenticio, facilitando asi la masticacion y la deglucion,

la saliva del rumiante a diferencia de otras especies no contiene amilasa. (25)
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6.5.2. Faringe
Estructura que controla el paso de los alimentos al estbmago. En ella se encuentra los cartilagos
aritenoides, que hacen que durante la deglucion se cierre la abertura laringea. También existe

la epiglotis que impide que los alimentos entren al tracto respiratorio.

6.5.3. Es6fago
Es un tubo muscular, largo de forma cilindrica que va desde la faringe hasta el cardias o entrada
del estomago, su funcion es impulsar el bolo alimenticio hacia el estdmago, a través de

movimientos y contraccion (peristaltismo).

Estructura que permite que la leche ingerida en la edad temprana de los animales no pase al

reticulo o rumen, y de esta forma evite la fermentacion bacteriana. (26)

6.5.4. Estomago
El estbmago es normalmente un saco que comienza en el extremo del esofago (cardias) y
termina en el duodeno (piloro). En los rumiantes este saco se halla dividido en cuatro
compartimentos denominados rumen, reticulo, omaso y abomaso, o comiUnmente rumen,

redecilla, librillo y cuajar.

6.5.4.1. Rumen
El més grande de los cuatro compartimentos, representa el 80% del estomago. Dentro del rumen
se activan microorganismos (bacterias, hongos y protozoos), realizando el proceso de

fermentacion anaerobico y sintesis de vitaminas. (27)
Funciones:

v' Degradacién de los carbohidratos, proteinas para ser fermentados por los
microorganismaos.
v Absorcién de los acidos grasos volatiles como fuente de energia.

v’ Retiene particulas largas que requieren ser trituradas.
Rumia

La rumia es un reflejo que consta de cuatro acciones diferentes: regurgitacion, re insalivacion,

re masticacion y re deglucion. (27)

La rumia es la funcion caracteristica del rumiante y consiste en la regurgitacion de lo digesto
del reticulo a la boca. El estimulo para iniciar la rumia es el contacto de particulas gruesas en

la pared ruminal; se produce una contraccion del reticulo que precede las contracciones del
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ciclo de mezcla y eleva el material por encima del nivel del cardias; este se abre y el alimento
es absorbido por una presion negativa, similar a la del eructo. La re masticacion dura de 25 a
60 segundos y consiste en 30 a 80 movimientos de mandibula. Al cabo de aproximadamente un
minuto el bolo es reingerido y vuelve al rumen tal como un bolo recién consumido, pero ya es

despedazado y mas facilmente atacable por las bacterias. (26)

6.5.4.2. Reticulo o redecilla
La funcion del reticulo es movilizar el alimento digerido hacia el rumen o hacia el omaso en la

regurgitacion del bolo alimenticio después de la rumia.

Presenta forma piriforme Es el mas frontal y pequefio de los ventriculos, a la altura de la sexta
y séptima costilla, su mayor parte se halla a la izquierda del plano medio. Se encuentra contra
el diafragma y el higado en su parte frontal, en la dorsal se encuentra limitado por la pared del

rumen.

La membrana epitelial se eleva formando pliegues de una altura de 1 cm, estos incluyen
espacios o de cuatro, cinco o seis lados; esto da origen al nombre vulgar de “panal de miel”.
Las celdas estan subdividas por pliegues mas pequefios y los fondos estan incrustados de papilas

corneas agudas. (28)

6.5.4.3. Omaso
Estructura compuesta por pliegues musculares, se asemeja al tamafio de una pelota de futbol.

Su funcién es absorber agua, minerales y acidos grasos volatiles, las particulas largas son
atrapadas en el pliegue de la pared para degradacion, moviliza el alimento hacia el rumen y

omaso en la regurgitacion de la rumia.

6.5.4.4. Abomaso
Es semejante al estomago de los monogréstricos, con la secrecion de acido clorhidrico y
pepsina, mismas que inician el proceso de degradacion de las proteinas tanto de sobrepaso como

microbianas.

El abomaso es un saco grueso largo que se halla en su mayor parte sobre el suelo del abdomen.
El fondo de este, se halla en la region xifoidea en relacion con el reticulo. El cuerpo, se extiende
ventralmente entre el rumen y el omaso; la porcion pilorica, se inclina dorsalmente uniéndose

al duodeno mediante el piloro. (26)
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6.5.5. Intestino Delgado
Es un tubo que conecta el estdmago con el ciego, se encuentra suspendido de la parte dorsal de
la cavidad abdominal mediante un pliegue de peritoneo llamado gran mesenterio, a la derecha
del plano mediano. Tiene una longitud equivalente a 20 veces aproximadamente la longitud del
cuerpo del animal y un diametro de 5 a 6 cm aprox. Consta de tres partes: Duodeno, yeyuno a
ileon. En el intestino delgado se lleva a cabo la mayor parte de la absorcion de nutrimentos,

ademas es el 6rgano en donde se lleva a cabo la digestidn principalmente proteica.

Duodeno, es la parte fija del intestino y la mas cercana al abomaso, en €l se encuentran
insertados los conductos pancreatico y biliar para la liberacion de enzimas como tripsina y
quimotripsina. EI duodeno tiene una longitud aproximada de un metro de longitud formando

una curva en forma de “S”.

Yeyuno, es aproximadamente el 90% de la longitud total del intestino delgado, no presenta una

demarcacién bien definida ni con el duodeno ni con el ileon.

{leon, dltima porcion del intestino delgado se comunica con el intestino grueso formando la

valvula ileocecal. (26, 27)

6.5.6. Intestino Grueso
En su mayor parte se encuentra situado en la porcion derecha dorsal de la cavidad abdominal.
Principalmente funciona como drgano de absorcion de agua y concentracion de contenido

intestinal. Se encuentra formado por ciego, colon y recto. (24)

6.5.Enfermedades abdominales del bovino en las que se opta por la laparotomia

6.6.1. Desplazamiento y dilatacion abomasal
Es multifactorial, las méas afectadas son las hembras adultas productoras de leche, aunque

también puede presentarse en machos y animales jovenes.

Los factores predisponentes son la atonia e hipomotilidad del abomaso debido a dietas ricas en
carbohidratos (concentrados, ensilados, subproductos de la industria y cereales) o deficiencia
de fibra en la dieta. La hipocalcemia o los procesos infecciosos (metritis, mastitis, neumonia,
etc.) que incrementan la liberacion de histamina, o enfermedades como el sistema nervioso

como la rabia, también disminuyen la motilidad gastrica.

Estos factores ocasionan perdida del tono de la musculatura lisa e incrementan la produccion

de gas en el abomaso, por lo que este 6rgano pierde su ubicacion anatbmica normal y puede
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dirigirse hacia el lado izquierdo (desplazamiento) o elevarse hacia el lado derecho (dilatacion).
1)

6.6.2. Torsion de abomaso
Es una complicacién grave de la dilatacion del volvulo, se manifiesta de manera subita y es de
curso agudo. La sintomatologia incluye ausencia de heces o presencia de moco y sangre en el
recto, anorexia, depresion profunda, célico severo, taquicardia, deshidratacion severa, alcalosis
metabdlica, cese de la produccion lactea y, en casos avanzados, peritonitis, postracién e

hipotermia.

Para corregir esta lesion se suministra soluciones para rehidratar, aplicar analgésicos y corregir

al abomaso quirdrgicamente a traves de una laparotomia lateral derecha. (2)

6.6.3. Sindrome por cuerpos extrafios endogenos (Fito o Tricobezoarios)
Si estos cuerpos extrafios logran llegar al intestino producen dolor abdominal subagudo, asas

intestinales distendidas, y si no se los puede palpar por tacto rectal son de dificil diagndstico.
(4)

Lo originan cuerpos extrafios que reciben el nombre de bezoarios o egagrépilos, que pueden
estar constituidos por pelo (Tricobezoarios), fibras vegetales (Fitobezoarios) o por ambos
(tricofitobezoarios); se caracterizan por ser esféricos, de escaso peso y de tamarfio variable.

Pueden ser Gnicos o maltiples y es dificil que den lugar a la aparicion de procesos morbosos.

La presencia de estos cuerpos es asintomatica. Pero cuando obstruyen el cardias y el estdmago

inhiben la rumia y se procede meteorismo. (2)

6.6.4. Torsibn mesentérica
Torsién de todo el convoluto intestinal junto a la raiz mesentérica con la consecuencia de ileo
paralitico y/o mecénico. La torsion provoca intensos sintomas de célico, asi como una
alteracion rapidamente creciente del estado general, llevando a la muerte del animal si no se

trata de la manera adecuada. (2)

6.6.5. Torsion intestinal o intususcepcion
El intestino delgado puede sufrir diversos accidentes obstructivos (intususcepcion, torsion). Son
patologias agudas que en las primeras horas producen célicos. Después de las 24 horas
disminuye o desaparece el dolor y comienza a aumentar el perfil abdominal, preferentemente
del lado derecho. Por tacto rectal se puede palpar la torsion. Existe el signo del brazo positivo.

El acceso quirargico se realiza por el flanco superior derecho donde se corrige la alteracion si
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no hay necrosis (primeras horas). Si ya esta necrosado el intestino se realiza una enterectomia.
4)

6.6.6. Meteorismo o timpanismo
Consiste en la dilataciéon rapida y anormal del rumen vy reticulo originada por un acimulo
excesivo de gas 0 espuma, por una falla en la eructacion. Esta falla puede relacionarse con
disturbios mecénicos o funcionales en cualquiera de los 6rganos que participan en el reflejo del
eructo (reticulo, rumen, es6fago, faringe o sistema nervioso), lo que conduce a la acumulacion
de gas en el rumen. Existen dos formas de meteorismo: la forma aguda, primaria 0 meteorismo

gaseoso Y la secundaria 0 meteorismo espumoso. (3)

6.6.7. Reticulo peritonitis traumatica
Suele deberse a la ingestion de objetos metalicos cortopunzantes como alambre, clavos, agujas

hipodérmicas, etc.

La presentacion de la reticuloperitonitis traumatica se favorece por la manera no selectiva con
la que los bovinos proceden a la prension de sus alimentos y a que degluten el forraje
rapidamente después de una ligera masticacién. Las caracteristicas anatomicas y fisioldgicas
del reticulo predisponen la incrustacion de objetos punzocortantes, debido a su forma de
redecilla, que los atrapa, la perforacion de su pared se debe a la enérgica contraccion que este
tiene durante la segunda fase de la rumia. El aumento de la presion intraabdominal (transporte,
parto y gestacion avanzada) también favorece de modo primario la accién perforante de los

objetos metalicos punzocortantes. (5)

6.6.8. Sindrome de indigestion vagal (Sindrome de Hoflund)
El sindrome de indigestion vagal se debe a diversos padecimientos de curso cronico que afectan
la motilidad de las paredes reticulorruminales por alteraciones anatomofisiologicas del nervio
vago, lo cual disminuye la velocidad del transito de la ingesta a través de los compartimientos

gastricos.

El sindrome de Hoflund se caracteriza por el meteorismo cronico recidivante, rumen
ligeramente repleto, con distension intermitente o constante de la fosa paralumbar izquierda y
porcion ventral del abdomen, disminucion del apetito contracciones ruminales débiles e
irregulares, heces pastosas y en menor cantidad, produccion lactea disminuida, adelgazamiento
progresivo, pelo hirsuto y opaco. Es de gran valor diagnostico la bradicardia, pues esta indica
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un sindrome parasimpatico por la alteracion del nervio vago, aunque esta solo se manifiesta en

un tercio o menos de los animales afectados. (2)

Figura N°4. Perfil abdominal de una vaca con Sindrome de Hoflund.

Fuente: (2)

6.6.Evaluacion del perfil abdominal

Toda distension abdominal produce un perfil caracteristico. Esta alteracion de la forma del

abdomen bovino se debe evaluar mediante una inspeccién posterior. Las distintas formas

pueden sugerir lo siguiente:

>

YV V. V V V V

YV V V V

El perfil abdominal normal es simétrico, recto o hundido en la mitad dorsal y algo distendido
en la mitad ventral.

Flanco izquierdo levemente distendido en la mitad dorsal: reticuloperitonitis traumatica.
Flanco izquierdo muy distendido: timpanismo gaseoso.

Distension de toda la mitad izquierda: timpanismo espumaoso.

Distension de toda la mitad izquierda y la parte ventral derecha: indigestion vagal anterior.
Distension de la parte ventral derecha: indigestion vagal posterior.

Gran distension simétrica de las partes ventrales (abdomen en forma de pera): hidropesia-
intensa ascitis.

Distension simétrica leve de todo el abdomen: ileo paralitico-peritonitis aguda difusa.
Distension de la parte dorsal derecha: desviacion abomasal derecha-impaccion de ciego.
Distension de las partes ventral izquierda y dorsal derecha: torsion de rumen.

Distension de la parte ventral izquierda: desviacion abomasal izquierda. (28)
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Figura N°5. Perfiles abdominales del bovino (visto de atras).

0JOL10] 010!

NORMAL rmlool‘mlf'no TIMPANISMO POR  TIMPANIS MO DILATACION DE. RUMEN

GAS LIBRE ESPUMOSO INDIGESTION VAGA L
GASEOSO ANTERIOR

(=)

4 OILATACION ¥ 7O RCION
* HIDROPES 1A ILEO HACIA LA DERECH
* INDIGES TION POR PARALIMCO DEL ABOMASO
mDL.EsTIoN SOBRECARGA -TORCION CIEO

\J\PAL F’OSTEPDR

TORCION DE DESV IACION NEUMOPERITO NEO
RUMEN CQUIERDA DE
AEOMASO

reEnc 1O PERITONTI

O

IMPACCION DEL

Fuente: (29)

6.7.Piel

La piel es un 6rgano de vital importancia, con multiples funciones:

1) Es una barrera selectiva, que mantiene un balance de liquidos y electrolitos, e impide la
penetracion de agentes toxico, radiaciones ultravioletas y microorganismos.

2) Regula la temperatura corporal, a través de la dilatacion o constriccion de los vasos
sanguineos.

3) participa en la vigilancia inmunoldgica, dado que sus células sintetizan numerosas
sustancias inmunoldgicas activas.

4) 6rgano con millones de terminaciones nerviosas. (30)

6.9.1. Estructura de la piel
6.9.1.1. Epidermis.
Es la capa mas externa, protege contra toxinas, bacterias y pérdida de liquidos.

La epidermis no tiene vasos sanguineos porque es un epitelio, de modo que se nutre por difusion

a partir de los capilares existentes en el tejido conjuntivo de la dermis subyacente.

Esta formada por un epitelio escamoso estratificado queratinizado y sus células se disponen en

capas:
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Células:
Queratinocito. Produccion de queratina que ayuda a la impermeablilidad al agua.

Melanocito. Produccion de melanina, pigmento responsable del color de la piel, y esta

encargado en la absorcion de rayos UV. (31)

Células de Langerhans. Se encuentran en la capa superior espinosa de la epidermis, en

la dermis y en ganglios linfaticos.

Células de Merkel. Son mecanorreceptores tactiles de reaccion lenta y naturaleza
neoroendorcrina (Nesbitt y Ackerman, 2001). Se localizan en la region basal de la

epidermis inmediatamente por encima de la men;mbrana basal. (32)
Capas:

Estrato basal o germinativo. C es una monocapa de células cilindricas, las Gnicas que
experimentan mitosis, pero en la piel normal casi no se observan mitosis, se unen

lateralmente entre si por desmosomas y a la membrana basal por hemidesmosomas

Estrato espinoso. Denominado también capa de Malpighi, se encuentran las células de

Langerhans, que forman parte del sistema inmunoldgico.

Estrato granuloso. Las células de este estrato contienen unos granulos rellenos de una
sustancia llamada queratohialina, necesaria para la produccion de queratina. Es en esta

capa de células granulares donde se inicia el proceso de queratinizacion. (33)

Estrato lucido. También llamada capa transparente, se halla solamente en las partes
mas gruesas de la epidermis, como ser, por ejemplo, las palmas de las manos y las
plantas de los pies. Los queratinocitos son diafanos y se encuentran agrupados. Carecen
de nucleo y el citoplasma esta lleno de una sustancia gelatinosa, la eleidina, que se

transformard en queratina.

Estrato corneo. La més superficial de la epidermis esta formada por células escamosas
muertas, planas y delgadas que se desprenden continuamente, siendo sustituidas por
otras. El citoplasma de estas células ha sido sustituido por una proteina hidréfoba, la
queratina. Las uniones entre las células (los desmosomas) aparecen reforzados de

manera que esta capa presenta una elevada resistencia a la erosion. El proceso por el
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cual las células més profundas de la epidermis se llenen de queratina y se desplacen

hacia la superficie de la piel se denomina queratinizacion. (34)

6.9.1.2. Dermis
La dermis es la capa intermedia de la piel. Contiene lo siguiente

Vasos sanguineos
Vasos linfaticos
Foliculos capilares
Glandulas sudoriparas
Estructuras de colageno

Fibroblastos

DN N N NN

Nervios

La dermis se mantiene unida mediante una proteina Illamada colageno, que esta formada por
fibroblastos. Esta capa le da a la piel flexibilidad y fuerza. Ademas, contiene receptores de color
y tacto. (35)

Capas:

Capa papilar. es la mas externa y esta en contacto con la epidermis. Consiste en tejido
conjuntivo laxo conteniendo fibras elasticas y muestra unas papilas, o elevaciones en
forma de dedos, que se proyectan en el interior de la epidermis. Tiene unos receptores
de tacto llamados corplsculos de Meissner y terminaciones nerviosas libres, que

detectan el dolor y la temperatura.

Capa reticular. es la capa mas profunda y mas ancha de la dermis y su grosor variable
contribuye a diferencias en el grosor de la piel. Consiste en tejido conjuntivo denso
irregular conteniendo fibras de colageno de tipo | en haces entrelazados y fibras
elasticas. Los espacios entre las fibras estan ocupados por adipocitos, foliculos pilosos,

nervios, glandulas sebaceas y glandulas sudoriparas. (36)

6.9.1.3. Hipodermis
La constituye la célula grasa o adipocito, ademas de vasos sanguineos y nervios. Las funciones
de la hipodermis son: Proteccidn contra traumatismos, material aislante del frio y reservorio de

energia caldrica en caso de ayuno. (35)
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6.8.Manejo de heridas
6.10.1. Heridas
Se define la herida aguda como aquella que es causada generalmente por un traumatismo o por

una intervencion quirdrgica.

Una herida es una disrupcion de la continuidad normal de un tejido. La etiologia de la herida
frecuentemente determina la extension del dafio. Las heridas se clasifican en abiertas y cerradas.
(37)

6.10.2. Clasificacion de las heridas

v Heridas contusas: Es la solucién de continuidad en la piel, producida por un cuerpo
contundente, de cualquier naturaleza. Agentes mas comunes: pufios, dientes, palos,

bastones, piedras, tubos.

v Heridas cortantes: Se caracterizan por tener forma lineal, cuando el instrumento cortante
incide perpendicularmente sobre la piel (heridas incisas). Elementos: bordes, extremos o

angulos, las paredes y el fondo. Agentes mas comunes: cuchillos, navajas, bisturis.

v Heridas punzantes: Son heridas producidas por instrumentos en los cuales la longitud
predomina sobre el grosor 0 ancho de los mismos. Agentes mas comunes: agujas, clavos,

punzones, picahielos, espinas. (2)

Figura N°6. Clasificacion de heridas.

Fu_er;e: (38)
6.10.3. Manejo inicial de las heridas
Las heridas también pueden categorizarse de acuerdo a sus caracteristicas: limpia, limpia -
contaminada, contaminada y sucia. El uso de antibidticos sistémicos o tdpicos en una herida
quiradrgica depende de varios factores perioperatorios, incluyendo la condicién actual del

paciente y su estado inmune, el tipo de la cirugia (emergencia vs. electiva), la localizacion de
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la herida (ortopédica vs. abdominal), la duracion de la intervencion, la experiencia del cirujano

y el ambiente en el cual es realizada. (39)

6.10.4. Fisiologia de la Cicatrizacion
La cicatrizacion es un proceso dinamico que combina eventos fisicos, quimicos y celulares,
para restaurar el tejido lesionado o sustituirlo por colageno. Los mecanismos exactos que rigen
la reparacion cutanea no han sido comprendidos totalmente, el proceso involucra interacciones
complejas entre varios tipos de células, sus mediadores (especialmente las citoquinas y los

factores de crecimiento) y la matriz extracelular. (40)
Este proceso se presenta mediante 4 fases o etapas las cuales son:
1. Fase Hemostética e Inflamatoria.

La hemostasia comienza con la contraccion de la musculatura lisa de los vasos sanguineos,

gracias al sistema nervioso autonomo, disminuyendo el flujo sanguineo a la zona afectada.

En condiciones normales, las células endoteliales segregan sustancias anticoagulantes, pero la
rotura de los vasos va a provocar que este equilibrio se desestabilice y las células del endotelio
comiencen a liberar sustancias agregantes, como el factor de Von Williebrand una
glucoproteina que actla de puente de union entre las plaquetas y las fibrillas de colageno. Estas
primeras plaquetas se unirdn y modificaran su estructura y segregaran sustancias que

favoreceran la formacion del trombo de fibrina. (41)
2. Fase de Desbridamiento

La concentracién de neutrdfilos y monocitos se incrementa debido a varios mediadores
quimiotacticos aportados por la cascada de la coagulacion, la activacion de los factores del

complemento y las células mesenquimales lesionada.

Los monocitos se transforman en macrofagos dentro de las heridas en un lapso de 24-48 h,
secretando colagenasas para eliminar tejidos necréticos, bacterias y materiales extrafios,
también secretan factores quimiotacticos y de crecimiento. Los factores de crecimiento inician

y mantienen la formacion de tejido de granulacion. (42)

Cuando la injuria ocurre, la produccion y secrecién de citoquinas se inicia en las plaquetas y
los globulos blancos de las margenes tisulares lesionadas, estas sustancias coordinan la sintesis

de proteinas indispensables para el proceso de cicatrizacion. El término citoquina engloba



26

varios compuestos como las interleucinas, factor estimulante de colonias, factor de necrosis

tumoral y factores de crecimiento.
3. Fase de Reparacion

Comienza a los 3-5 dias de la lesién. Los macrofagos estimulan la proliferacion de fibroblastos,
que invaden las heridas para sintetizar y depositar colageno, elastina y proteoglicanos que
maduran en tejido fibroso. La sintesis de colageno esta asociada con un aumento temprano en
la resistencia a la traccién de la herida. La fase fibroblastica de la cicatrizacién dura de 2-4

semanas dependiendo de la naturaleza lesional. (43)

Los capilares invaden la herida por debajo de los fibroblastos migratorios. La combinacion de
neocapilares, fibroblastos y tejido fibroso forma el tejido de granulacion carnoso de color rojo
brillante a los 5 dias de ocurrida la lesion. Este tejido obra como una barrera contra la infeccion
y aporta una superficie para la migracion epitelial. Los fibroblastos pasan por un fenémeno de
apoptosis (Desmouliere et al., 1995) o adquieren una forma similar a la del miocito y se
transforman en miofibroblastos que participan en la contraccion de la herida durante la segunda

semana de reparacion.

Se caracteriza por la activacién de dos grandes procesos: angiogénesis y migracion de
fibroblastos, los cuales facilitan la formacidén de una matriz extracelular (MEC) provisional,

que proporciona un andamiaje para la migracion celular y la sintesis de una MEC madura. (41)
4. Fase de Maduracion

Esta fase se caracteriza por la formacion, organizacion y resistencia que obtiene el tejido al
formar la cicatriz, lo cual se obtiene de la contraccion de la herida generada por los
miofibroblastos y la organizacién de los paquetes de colageno; esta inicia simultdneamente con
la sintesis de la matriz extracelular en la fase de la reparacion y puede durar entre uno y dos

afios, dependiendo la extension y caracteristicas de la lesion. (42)

6.10.4.1. Tipos de cicatrizacién

1. Cicatrizacion por Primera Intencion

Denominada cicatrizacién inmediata, es aquella en la que los bordes o labios de la herida se
unen en forma espontanea o por sutura y cuando no existe infeccion de la herida, donde los
vasos seccionados dejan emanar sangre lo que coagula entre los bordes y sobre su superficie,

quedando por consiguiente la herida sellada. (43)
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2. Cicatrizacion por Segunda Intencién

Cuando se decide dejar cicatrizar por segunda intencion la herida no se sutura y se deja que
cicatrice por contraccion y epitelializacién ayudado por un vendaje. (Manejo de heridas).
(Biologia de las heridas). Como es l6gico, estas heridas tardaran mas para cicatrizar y la cicatriz
sera de mayor tamafio y por tanto menos estético. Tipicamente, son las heridas con altisima
probabilidad de infeccion o en las que ya hay una infeccién establecida (clara presencia de pus,
como en los abscesos, la peritonitis, etc.). (45)

3. Cicatrizacion por Tercera Intencion

También conocido como cierre primario diferido, incluye desbridamiento inicial de la herida y
curaciones por un periodo extendido en una herida que se deja abierta y luego al tiempo cierre

formal generalmente con suturas, u otro mecanismo.

Incluye las heridas infectadas que no pudieron ser cerradas inicialmente y que cuando se ha
controlado completamente el proceso infeccioso, se cierran intencionalmente. Es posible que
este cierre requiera la reseccion de un poco del tejido de granulacion para permitir el

afrontamiento de los bordes y posterior cierre con hilos de sutura. (2)

Figura N°7. Cicatrizacion patologica.
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6.10.5. Opciones de cierre
1. Cierre Primario. Es cuando se realiza una aproximacién quirurgica inmediata en heridas
limpias.
2. Cierre Secundario. Se produce una cicatrizacion espontanea, ya que no se aproximan los
bordes de la herida.
3. Cierre terciario. Se cierra una herida después de un periodo de cicatrizacion por segunda

intencion, este cierre se hace de 3 a5 dias. (46)

6.11. Tipos de Curaciones

6.11.1. Curacion Convencional.
Usa materiales de baja absorcion y alta capacidad de desecacion, representados por gasa y
algodon, en forma de compresas, apésitos o torundas. Estos materiales son pasivos, en el sentido

de que no intervienen en el proceso de cicatrizacion y, peor aun, lo lentifican y complican.

En este método, las curaciones se caracterizan por ser de frecuencia diaria, dolorosas, ya que
en cada evento de curacion se remueve tejido sano de manera cruenta con sangrado y dolor, son
mas costosas, porque implican gastos para el proveedor de salud y para el paciente en cada
consulta para la curacion, y alargan el periodo de cicatrizacion, haciendolo més susceptible a

complicaciones locales o sistémicas. (47)

6.11.2. Curacién Avanzada
La curacién avanzada se basa en el principio del ambiente himedo, utilizando apdsitos de alta
tecnologia que favorecen la cicatrizacion al estimular el microambiente de la herida. Son
curaciones realizadas con una periodicidad de 4 a 6 dias, segun el tipo de herida, sin dolor y

costo efectivo; favorecen el cierre rapido y 6ptimo de todo tipo de heridas. (47)

6.12. Escala RESVECH
El indice de medida denominado Resultados Esperados de la Valoracién y Evaluacion e la
Cicatrizacion de las Heridas Cronicas (RESVECH) es un instrumento de Novo disefiado para

valorar y evaluar el proceso de a cicatrizacion de heridas.

La escala RESVECH es una escala publicada en el afio 2011 por Restrepo Medrano. Se usa

para medir la evolucion de la cicatrizacion en todo tipo de heridas mediante 9 items. (48)

Las variables y subcategorias que comprende este indice son:
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Dimensiones de la herida: para la realizar la medicion de la lesion se tomo el largo de
manera dorso caudal y el ancho de manera perpendicular al largo. Estas medidas se
multiplican para obtener la superficie de la herida y se representa en cm2.
Profundidad/tejidos afectados: En las heridas cavitadas puede haber compromiso
muscular, tendinoso u 6seo, siendo a veces de dificil acceso. Para su medicion se utiliza un
hisopo para toma de cultivo, colocandolo en el punto mas profundo y midiendo hasta el
borde superior de la herida. (49)
Borde: es el tejido que limita el hecho de la herida, comprende: bordes no distinguibles,
difusos, delimitados, dafiados y engrosados.
Presencia de laceracion perilesional: mide la zona comprendida desde el borde de la herida
hacia el exterior de la misma, se puntea entre piel normal y piel alterada.
Presencia de tunelizaciones: son los trayectos sinuosos de la herida.
Tipo de tejido en el lecho de la herida: se refiere al tipo de tejido en el lecho de la lesion.
Teniendo en cuenta que de menos a mayor seria:
Tejido Necrotico. Acumulacion de células muertas. Es un tejido oscuro, negro o
marron que se adhiere firmemente al lecho o a los bordes de la herida.
Esfacelos. Tejido amarillo o blanco que se adhiere al lecho de la ulcera en bandas de
aspecto fibroso, bloques o en forma de tejido blando multiforme adherido.
Tejido de granulacién. Tejido rojo o rosaceo con una apariencia presente granular
humeda y brillante. Formado por vasos, fibroblastos, células inflamatorias y
endoteliales y componentes de una nueva matriz extracelular.
Tejido epitelial. Zonas de tejido rosado o brillante que crece de los bordes de la herida
0 en islotes en la superficie de esta. El color se basa en la densidad de los melanocitos
y flujo sanguineo. Compuesto por queranocitos, melanocitos, células de Langerhans y
células de Merkel.
Tejido cicatrizado. la herida completamente cubierta de nueva piel. (50)
Exudado: se valor6 con el cambio de apoésito y comprende apdsito seco/cicatrizado,
himedo, mojado, saturado u con fuga de exudado.
Infeccion/inflamacion: se califico de acuerdo a los signos: dolor que va en aumento,
eritema en la peri lesion, edema en la peri lesion, aumento de temperatura, exudado que va
en aumento, exudado purulento tejido friable y que sangra con facilidad, herida estancada
que no progresa, tejido compatible con biofilm, olor, hipergranulacion, aumento del tamafio

de la herida, lesiones satélite y palidez del tejido. (49)
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6.13.Animal de experimentacion

6.13.1. Definicion
(Del lat. bovinus).

Perteneciente o relativo al toro o a la vaca. Se dice de todo mamifero rumiante, con el estuche
de los cuernos liso, el hocico ancho y desnudo y la cola larga con un mechoén en el extremo.

Son animales de gran talla y muchos de ellos estan reducidos a domesticidad. (51)

6.13.1. Clasificacion Taxonémica
Clase: Mamiferos (Mammalia)
Orden: Artiodactilos (Artiodactyla)
Suborden: Rumiantes (Ruminantia)
Familia: Bévidos (Bovidae)

Subfamilia: Bovinos (Bovinae)

AN N N N NN

Tribu: Bovini
Géneros:
= Bison (bafalo americano, bufalo europeo)
= Bos
Especies:
Bos frontales (gaur)
Bos grunniens (yak)
Bos javanicus (banteng)
Bos taurus (bovinos domesticos)
Bos taurus taurus (bovinos “europeos’)
Bos taurus indicus (cebues)
Bubalus (bufalo asiatico o de agua)

Syncerus (bufalo africano). (52)



31

Figura N°8. Camaras del estomago de bovino.
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Fuente: (52)

6.13.2. Temperatura rectal normal en bovino

El metabolismo de los individuos es el encargado de su mantenimiento, el cual es un conjunto
de procesos con los que se transforman los alimentos en proteinas, hidratos de carbono y grasas

y se libera energia en forma de calor. (53)

Tabla N°4. Temperatura rectal normal en bovino

Temperatura rectal normal

Bovino joven 39°C

Bovino adulto 38,5°C
Fuente: (53)

7. VALIDACION DE LA PREGUNTA CIENTIFICA

7.1. (Ha): La aplicacion de Sangre de Drago y Miel de Abeja como método de cicatrizacion
son igualmente eficaces que la Sulfadiazina de Plata al 1%, para la reduccion de la superficie
de una herida quirurgica, ayudando en el proceso de recuperacion por segunda intencion en

laparotomia de bovino.

8. METODOLOGIAS Y DISENO EXPERIMENTAL
8.1. Metodologia

8.1.1. Area de investigacion y duracion del proyecto
La investigacion se llevd a cabo en la provincia de Cotopaxi, cantdén Latacunga, en las

instalaciones del Campus Salache; en el quir6fano de especies mayores de la carrera de
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Medicina Veterinaria, donde se realizan las intervenciones quirargicas por parte del Octavo
ciclo d Medicina Veterinaria que cursa cirugia de Especies Mayores. Con la duracion del

proyecto de 21 dias post-cirugia, toma de temperatura y medicién de la herida de cada animal

experimental.

8.1.1.1. Ubicacidén de zona estratégica
El Campus Salache se encuentra ubicado al Suroeste de la provincia de Cotopaxi, en el Sector
Salache perteneciente a la parroquia Eloy Alfaro, donde se hallan los animales experimentales.

Latitud: 0°54" 01.5S
Longitud: 78°35°29.”W
Altitud:2777.011 m.s.n.m
Temperatura: 10 °C

8.1.1.2. Unidad experimental
Para el desarrollo de este Proyecto de Investigacion se utilizo 6 bovinos, mayor a los 3 meses
de edad, formando 3 grupos de investigacion, los cuales seran intervenidos para el aprendizaje
quirdrgico en Especies mayores de los estudiantes de Medicina Veterinaria de la Universidad

Técnica de Cotopaxi, los cuales describiré a continuacion:

Tabla N°5. Tratamientos Experimentales

Bovinos mayores T1 T2 T3
a los 3 meses de 2 2 2
edad

Fuente: Teran E., 2019
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= T1: animales de experimentacion tratados con 2 ml de Sangre de Drago (Crotén
lechieri)

= T2: animales de experimentacion tratados con 2 ml de Miel de abeja como método
natural.

= T3:animales de experimentacion tratados con 2 ml de Sulfadiazina de Plata al 1% como

método tradicional

8.2. Disefio de la Investigacion

8.2.1. Método de Investigacion
Se realizara la Técnica Quirurgica “Laparotomia Exploratoria” en el flanco izquierdo de los
bovinos machos; se valord diferentes parametros como las medidas para evaluar la superficie

de la herida y a su vez se realizo toma de temperatura de los animales experimentales.

8.2.2. Tipo de Investigacion

8.2.2.1. Método Experimental
El investigador manipula de manera intencional la variable independiente no comprobada, en
condiciones controladas, con el fin de describir de qué modo o por que causa se produce una

situacion o acontecimiento en particular. (54)

Se trata de un experimento por que el investigador provoca una situacion para introducir
determinadas variables manipuladas por él, y controlar las conductas observadas.
Se observé clinicamente los efectos que suceden comparando entre tres grupos de animales

experimentales, evaluando el proceso de una condicion inicial y una final.

8.2.2.2. Método Descriptivo
En este método se realiza una exposicion narrativa, numérica y/o grafica, bien detallada y
exhaustiva de la realidad que se estudia.
El método descriptivo busca un conocimiento inicial de la realidad que se produce de la
observacion directa del investigador y del conocimiento que se obtiene mediante la lectura o
estudio de las informaciones aportadas por otros autores. (55)
Se uso instrumentos para la recogida de datos, mediante la observacién se tomé nota de las
medidas de la herida tanto: longitud, profundidad, ancho y la temperatura; también se colocé
datos en la Escala RESVECH 2.0 para valorar varios items los cuales nos dan informacién
acerca del estado de la herida.
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8.2.2.3. Método Comparativo
Se compara tres tratamientos para analizar cual de ellos es mas conveniente en la reduccion de

una herida, y a su se hizo una comparacion econémica de los tratamientos comparados entre si.

8.2.2.4. Método Estadistico
Este método permitira evaluar el proceso de cicatrizacion a través de la medicion con el uso de
calibrador, introduciendo a una base de datos de Microsoft Office Excel y por consiguiente en

el programa Infostad para facilitar el procesamiento estadistico.

Se realiz6 una estadistica descriptiva considerando valores como media, coeficiente de

variacion y p valor.

8.3. Técnicas de investigacion

8.3.1. Técnicay procedimiento para la recoleccion de datos

8.3.1.1. Técnica
La técnica utilizada en el presente proyecto experimental fue la observacién clinica, para
determinar el efecto cicatrizante de Sangre de Drago (Croton lechieri) y Miel de abeja en
Laparotomia Lateral en Bovinos.

8.3.1.2. Instrumento
Se empleo una escala de control (RESVECH) y evaluacion para registrar los datos tomados de
cada animal experimental y asi evaluar el efecto cicatrizante por segunda intencion en periodos

de tiempo cuantificados por dias.

8.3.1.3. Procedimiento

v Los bovinos seleccionados se les realizd una técnica quirtrgica denominada Laparotomia
Lateral, lo cual se procedi6 a afeitar y desinfectar la piel del ijar izquierdo, area donde se
hizo la incision.

v’ Se procedi6 a realizar la incisién de 7 cm de longitud aproximadamente, a 3 cm de la Gltima
costilla y paralela a esta, el sitio de inicio es 10 cm debajo de las apofisis transversas
lumbares, con una hoja de bisturi #22 y mango #3, para cada espécimen.

v" Luego de terminar la incisién por Laparotomia Exploratoria lateral, se procede a la
aplicacion topica de la Sangre de Drago (Croton lechleri), Miel de abeja y Sulfadiazina de
Plata al 1% respectivamente, para una cicatrizacion por segunda intencion.

v El grupo (T1) fue tratado con Sangre de Drago (Crotén lechleri) 2 ml aplicada de manera

topica en la herida de 7 cm, siendo este el grupo experimental.
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v El grupo (T2) fue con Miel de abeja 2 ml aplicada de manera tépica en la herida de 7 cm,
siendo este el grupo experimental.

v El grupo (T3) fue tratado con Sulfadiazina de Plata al 1% usando 2 ml en la incision de 7
cm, presentacion en crema, siendo este el grupo testigo.

v Los bovinos de experimentacidn, se los coloc6 a pastoreo, donde se aplicé diario durante
15 dias cada tratamiento y se control6 clinicamente a las 24h inicialmente, luego a las 72h,
a las 120h, a las 168h, a las 216h, a las 264h, a las 336h, a las 408h, y finalmente a las 504h

de realizada la cirugia.

9. ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

El proyecto de investigacion fue llevado a cabo bajo un disefio completamente al azar con dos
tratamientos experimentales y un tratamiento testigo, donde cada uno constaba de 2 bovinos
mayores a los 3 meses de edad. Los datos obtenidos fueron analizados mediante el Método

DUNCAN para prueba de significancia (p < 0,05).

Tabla N°6: Comparacion de la reduccion de la longitud de la herida, segin los tratamientos aplicados en el proceso
de cicatrizacion de 21 dias.

Mediciones Tratamiento Media de CcVv p valor
de Longitud  Sangre  Miel de Crema medias
de laherida deDrago  Abeja  (Sulfadiazina de

plata al 1%)

0 7,00 a 7,15a 7,00 a 7,05 1,74 0,46
1 6,00 a 55a 5,65a 5,72 4,10 0,24
2 5,65a 53a 5,95 a 5,50 4,58 0,46
3 5,55a 5,05a 595a 5,37 3,88 0,16
4 595a 4,85Db 5,05 ab 5,13 2,98 0,05
5 5,05a 4,55 a 4,75a 4,78 4,43 0,21
6 4,7 a 4,35a 4,4 a 4,48 2,73 0,12
7 44 a 4,15a 3,95a 4,17 3,67 0,13
8 4,05a 3,55a 3,45 a 3,68 5,76 0,12
9 3,95a 3,4ab 3,1b 3,48 7,50 0,10

Fuente: Teran E., 2020

En la Tabla N°7 (Grafico N°1) se observa que la longitud en cm de la herida a los (21 dias) post
cirugia, no presenta diferencias estadisticas significativas entre los tratamientos utilizados,
excepto para los pardmetros de la medida 4 la cual fue tomada a las 168 horas (7 dias) a partir
de la cirugia, donde el (T2=4,85 cm) a base de Miel de Abeja reporto los valores més bajos para
este parametro que (T1=5,5 cm) a base de Sangre de Drago, con una media de 5,13; una CV de
2,98 y p valor de 0,05; y el (T3=5.05 cm) a base de Sulfadiazina de plata al 1% donde no hay
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diferencia significativa, resultando ser la sangre de drago menos eficiente al reducir la longitud

de la herida.

Por otro lado la medida 9 tomada a las 504 horas (21 dias) post cirugia, en la cual resulté que
el (T1=3,95 cm) a base de Sangre de drago obtuvo un valor de medida mayor al (T3= 3,1 cm)
a base de Sulfadiazina de plata al 1% discrepando estadisticamente y el (T2= 3,4 cm) a base
de Miel de Abeja nos da aproximadamente una media de ambas medidas, confirmando de
manera parcial que la miel de abeja y la sulfadiazina de plata al 1% son maés favorables al

momento de reducir en cm la superficie de una herida, que la Sangre de Drago.

Los resultados anteriormente expuestos coinciden con lo reportado en las investigaciones
realizadas por, Policlinico de Agudos del Centro de Rehabilitacion Santiago de COANIQUEM,
en el 2004 donde se valora la efectividad de la sulfadiazina de plata en reepitelizacion de heridas
por quemaduras con liquidos calientes en nifios, fueron tratados con sulfadiazine de plata con
lidocaine y vitamina A (Platsul-A), la cual redujo significativamente el diametro de la herida.
(56)

Graéfico N° 1. Representacion de la reduccion de la longitud de la herida, segtn los tratamientos aplicados en el
proceso de cicatrizacion de 21 dias
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Fuente: Teran E., 2020
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Tabla N°7: Comparacién de la reduccidn del ancho de la herida, segun los tratamientos aplicados en el proceso

de cicatrizacion de 21 dias.

Mediciones Tratamiento Media de CVv p

la herida de Drago  Abeja (Sulfadiazina
de plata al 1%)

0 1,15a 155a 1,15a 1,28 26,04 0,48
1 1,05a 1,25a 1,00 a 1,10 20,33 0,56
2 1,05a 11a 0,8a 0,98 12,46 0,17
3 1,00 a 1,00 a 0,8a 0,93 12,37 0,28
4 0,95 a 0,85a 0,75a 0,85 15,93 0,44
5 09a 0,85a 0,65a 0,80 12,50 0,16
6 09a 0,75a 0,65a 0,77 13,04 0,18
7 09a 0,75 ab 0,45b 0,70 14,29 0,04
8 0,75a 0,7a 0,45a 0,63 32,87 0,42
9 0,55a 0,25b 0,25b 0,35 20,20 0,04

Fuente: Teran E., 2020

En la Tabla N°8 (Grafico N°2) la informacion de acuerdo a los datos registrados indica que en
el ancho de la herida, no existe diferencia significativa menos los datos de la medida 7 en la
que las medidas estadisticas con diferencia significativa siendo (T3=0,45 cm) a base de
Sulfadiazina de Plata al 1% la mitad de la medida del (T1=0,9 cm) a base de Sangre de Drago
y el (T2=0,75 cm) a base de Miel de Abeja la cual coincide estadisticamente con ambos
tratamientos donde la media es de 0,70, el CV de 14,29 y p valor de 0,04, ; en la medida 9 no
existe diferencia significativa entre (T2=0,75 cm) ) a base de Miel de Abeja y (T3=0,45cm) a
base de Sulfadiazina de Plata al 1% pero con (T1=0,9 cm) a base de Sangre de Drago si hay
diferencia significativa, la cual tiene una media de 0,35, un CV de 20,20 y p valor de 0,04;
aportando un valor mayor ante los tratamientos T2 y T3, resultando nuevamente la aplicacién
de miel de abeja y sulfadiazina de plata al 1% un poco mas significativa al reducir el promedio

de la profundidad de la herida.

Segun el andlisis clinico de Santos Castro Krisbel (2017), muestra datos de cicatrizacion en
animales experimentales (Cavia Porcellus Porcellus Linnaeus), en Encia con la aplicacion de
Croton Lechleri. (12)

Un informe presentado en 2011 coincide con respecto al uso de la miel de abeja en heridas, el

cual se expuso en la Conferencia de la Asociacion Americana de Veterinarios Equinos (AAEP)
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apoyando asi la eficacia de la miel de abeja para tratar las heridas de la parte inferior de la pata

de los caballos. (57)

Graéfico N°2. Representacion de la reduccién del ancho de la herida, segun los tratamientos aplicados en el proceso

de cicatrizacion de 21 dias.
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Tabla N°8: Comparacion de la reduccién de la profundidad de la herida, segin los tratamientos aplicados en el

proceso de cicatrizacion de 21 dias.

Tratamiento

Media

Mediciones la
Profundidad de la  Sangre
herida de Drago

0
1 0,5a
2 0,45b
3 0,45a
4 0,4a
5 0,35a
6 0,25 a
7
8
9

Miel de

Abeja

11a
09a
0,65 a
0,35a
0,3a
0,2a

Crema
(Sulfadiazina

de

de plata al 1%)

0,3a
0,3b
0,3a
0,3a
0,3a
0,3a

0,63
0,55
0,47
0,35
0,32
0,25

medias

CVv

40,77
16,60
27,66
11,66
12,89
16,33

valor

0,11
0,01
0,15
0,19
0,46
0,19

Fuente: Teran E., 2020

Los datos del onceavo dia de cicatrizacion se exponen en la Tabla N°9 (Gréafico N°3). Al ser la

PMed 9=0 pierde significado por lo tanto se toma en cuenta a partir de la medida 1 hasta la

medida 6, donde la medida 2 el (T1= 0,45 cm a base de sangre de Drago, T3= 0,3 cm a base de
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Sulfadiazina de plata al 1%) coinciden significativamente, contra (T2=0,9 cm) a base de Miel
de Abeja mostrando una media de 0,55, un CV de 16,60 y p valor de 0,01 al ser la medida
mayor; existiendo una variacion en el T2 con el uso de Miel de Abeja debido a una variable
incontrolable como lo es la fisiologia animal individual, presentando inflamacion notoria a
partir de la medida 1 hasta la medida 5; tomando en centimetros con el calibrador siendo 1,1

c¢cm, 0,9cm, 0,65cm, 0,40 cm y 0,35 cm, los datos respectivos a las medidas antes mencionadas.

En casos de miel de abeja hubo inflamacion en la dermis superficial, que puede estar asociada
directamente a la exposicion del tejido a injurias fisicas, por la ausencia de recubrimiento
epitelial. La miel de abejas actia como barrera fisica por su alta viscosidad previniendo asi, la

entrada de agentes infecciosos a la herida (Meo et al., 2017) (58)

Segun Calderdn et al., 2011; Jull AB, Walker N, 2013; Nordin et al., en 2017, la miel de abejas
tuvo intervencion temprana en el cese de la inflamacién. Concordando el proyecto de

Investigacion al no ser una inflamacion aguda. (60)

Adicionalmente si hablamos de un fendmeno agudo como la inflamacion, las diferencias de
tiempo se discuten en horas, los signos inflamatorios son evidentes desde los 3 dias (Welch,
2009). Esto se da porque por las propiedades de la miel y el propdleos en esta proporcion, se
estimula el aparecimiento de los mediadores quimicos que desataran la respuesta inmune, dando

como resultado una respuesta inflamatoria, pero controlada (Miguel & Antunes, 2017). (9)

Grafico N°3. Representacién de la reduccion de la profundidad de la herida, segun los tratamientos aplicados en

el proceso de cicatrizacion de 21 dias.
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Fuente: Teran E., 2020
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Tabla N°9: Comparacidn de la evolucion de la temperatura de la herida, segln los tratamientos aplicados en el
proceso de cicatrizacion de 21 dias.

Temperatura Tratamiento Media de CV p valor
del animal Sangre de Miel de Crema medias
Drago Abeja (Sulfadiazina
de plata al 1%)

0 39,6 a 39,65a 39a 39,42 0,73 0,18
1 39,35a 39,55a 39,15a 39,35 0,80 0,52
2 39,35a 39,15a 38,7 a 39,07 0,80 0,25
3 39,05ab 39,35a 38,8b 39,07 0,26 0,03
4 39a 391a 38,45b 38,85 0,43 0,06
5 38,8a 39,25a 385a 38,85 0,95 0,27
6 38,85ab 39,05a 38,45b 38,78 0,35 0,05
7 38,95 a 389a 38,35b 38,73 0,39 0,05
8 39,15a 38,85a 38,55a 38,85 0,62 0,19
9 39,2a 38,6 a 38,45a 38,75 0,90 0,22

Fuente: Teran E., 2020
La informacion del Tabla N°10 (Gréfico N°4) donde el anélisis clinico muestra que en la toma
de temperatura hay diferencias estadisticas en cuatro medidas las cuales son: medida 3 donde,
(T3=38,80 cm) a base de Sulfadiazina de plata al 1% presenta una temperatura menor que
(T2=39,35 cm) a base de Miel de Abeja y la medida 6 de la misma forma en (T2=39,05 cm) a
base de Miel de Abeja la temperatura es mayor a la de (T3=38,45 cm) a base de Sulfadiazina
de plata al 1% existiendo una diferencia estadistica significativa; y a su vez en la medida 3
(T1=39,05 cm) a base de Sangre de Drago y en la medida 6 (T1=38,85 cm) con la aplicacion
de Sangre de Drago comparte estadisticamente con entrambos pardmetros habiendo una media
de 39,07, un CV de 0,26 y p valor de 0,03; media de 38,78, CV de 0,35 y p valor de 0,05
respectivamente; indicando que el grupo de animales experimentales del tratamiento 2 con miel

de abeja su temperatura es mas alta pero no fuera de lo normal que los otros tratamientos.

Hay la medida 4 y la medida 7 las cuales no presentan diferencia estadistica significativa entre
(T1=39) a base de sangre de Drago (T2= 39,1) a base de miel de abeja, (T1= 38,95) a base de
sangre de Drago (T2= 38,9) a base de miel de abeja pero hay nivel de significacion estadistica
con (T3= 38,45) a base de Sulfadiazina de plata al 1%, (T3= 38,35) a base de Sulfadiazina de
plata al 1%, correspondientemente; inclinando de manera favorable el uso tanto de la miel de
abeja, sangre de drago y sulfadiazina de plata al 1% ya que no existe aumento de temperatura

preocupante que de indicios a una infeccion de ningin animal experimental ni grupo testigo.
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No hay mediciones similares, siendo la primera investigacion que toma en cuenta este

parametro en el caso de evaluar una herida.

Graéfico N°4. Comparacién de la evolucién de la temperatura de la herida, segin los tratamientos aplicados en el
proceso de cicatrizacion de 21 dias.
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Fuente: Teran E., 2020

Tabla N°10: Promedio de la puntuacion total de la herida de los tratamientos sometidos a la Escala RESVECH,
durante los 21 dias de cicatrizacién.

T med0 medl med2 med3 med4 med5 med6 med7 med8 med9

1 9 14 14,5 14 14 135 115 9,5 9,5 7
2 9 11 11 10 10,5 9,5 9,5 9 7,5 4
3 9 9 8,5 11 9,5 9 9 8 7 4

Fuente: Teran E., 2020

Se califico a las heridas de cada tratamiento segun la presencia de los distintos caracteres de la
escala RESVECH 2.0, donde se realiz6 un promedio de la suma de las puntuaciones totales del
indice valorado de los 2 animales experimentales de cada tratamiento, de igual forma se

tomaron 9 medidas durante 21 dias después de la laparotomia

Los tratamientos sometidos a la escala RESVECH, tienen resultados no muy variables; a la

realizacion de un promedio por tratamiento, indicando que en el T1 donde se aplico Sangre de
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Drago inicio con un puntaje de 14 en la medida 1 (24 h), finalizando con un puntaje total de 7

que pertenece a la medida 9 (504 h).

En el T2 usando Miel de Abeja la medida 1 (24 h) el puntaje fue de 11, medida que fue

cicatrizando teniendo una puntuacion baja de 4 en la medida 9 (504 h).

El T3 en el que se usd Sulfadiazina de Plata al 1% present6 una puntuacién media a baja de 9

en la medida 1 (24 h), terminando con una puntuacién de 4 en la medida 9 (504 h).
Tomando en cuenta que la escala si es O=herida cicatrizada y 35=herida en mal estado.

Donde el trabajo de campo realizado en el 2010 por Restrepo Juan, en la busqueda de
instrumentos de monitorizacion clinica de la cicatrizacion en ulceras, aporta al proyecto de
investigacion. La muestra estuvo compuesta por 91 pacientes (1 lesion por paciente) divididos
en 46 hombres (50,5%) y 45 mujeres (49,5%) De este modo, El 48,4% (n=44) de las heridas
evaluadas presentaban 5 0 mas puntos en este item. De este modo se asume que la escala
RESVECH 2.0 de 6 caracteres es vélida y fiable, por ende, fue uno de los respaldos de este
proyecto investigativo. (22)

Gréfico N°5. Promedio de la puntuacion total de la herida de los tratamientos sometidos a la Escala RESVECH,

durante los 21 dias de cicatrizacion
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Fuente: Teran E., 2020
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Tabla N°11: Comparacion econdmica de los diferentes productos aplicados durante los 15 dias postcirugia.

PRODUCTO CANTID COSTO DEL PRECIO POR COSTO COSTO TOTAL AL
UTILIZADO AD PRODUCTO MILILITRO TOTAL AL TRATAR 2 BOVINOS POR
$ UTILIZADO $ FINAL DE LOS TRATAMIENTO
15 DIAS
Sangre de 2 frsc (30 $3,50 $0,116 $3,45 $6,90
Drago ml)
Miel de Abeja 1/2 Itr $6,25 $0,025 $0,37 $0,74
(500 ml)
Sulfadiazinade 1 frsc (60 $2,70 $0,045 $1,35 $2,70
plata al 1% 9)

Fuente: Teran E., 2020

Para la realizacion del analisis econdmico, se tuvo como base la cantidad de producto utilizado
global y diariamente, se us6 una medida volumétrica, es asi como en cada herida, por dia
tratado, se aplico 2 ml de cada tratamiento. El calculo por dia de tratamiento con Sangre de
drago fue de 0,23 sumando en total por los 15 dias $ 3,45 por bovino tratado y en dos animales
experimentales $ 6,9. Para la Miel de abeja el costo por dia fue de $ 0,025 sumando un total por

los 15 dias $ 0,37 por bovino, por dos unidades experimentales $ 0.74.

En el caso del producto comercial como lo es la Sulfadiazina de plata con $ 0,09 por dia, los 15

dias de aplicacion dando un total de $ 1,35 por animal testigo y por grupo control $ 2,70.

Este resultado concuerda con el analisis de costos realizado por Velasquez (2018), en donde se
comparé un tratamiento de una crema cicatrizante a base de neomicina+ prednisolona vs el
tratamiento tépico con miel de abejas estableciendo un costo a favor de este ultimo de USD
1,98. (58)

Grafico N°6. Comparacion econdmica de los diferentes productos aplicados durante los 15 dias postcirugia.
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Fuente: Teran E., 2020
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Tabla N°12: Promedio de analisis Fisico Quimico de la miel de abeja recolectada en la zona de la
provincial de Los Rios

Parametros Miel de abeja recolectada en la Zona

Norte de la Provincia de los Rios

Densidad 1,37
Azlcares 66,53
Cenizas 0,66
HMF 34.94
NUmero de Diastasa 6,77
Grados Brix 33,50
Humedad 20,43
Acidez 30,45
Sélidos Insolubles 0,45

Fuente: Laboratorio JOZALAB (58)

Este anélisis fue comparado con las especificaciones de la Norma Oficial Ecuatoriana (INEN
1572). Donde se corroboré que la miel de abeja producida en la Provincia de los Rios contiene
caracteristicas aceptables, sin embargo, hubo variaciones en algunos compuestos debido al

majeo post cosecha.

Se realiza un Analisis Descriptivo de la Composicion Fisico Quimica de la miel de abeja que
segun Vizcaino 2013, la sacarosa actia como debridante, antibacteriano, antiséptico,
desodorante, regenerador del tejido vascular perilesional y como cicatrizante. Su aplicacién en
la piel y mucosa genera una presion osmatica que deshidrata el citoplasma bacteriano de las
columnas presentes en el lecho de las bacterias, consiguiendo por un lado la lisis bacteriana y

por otro la incapacidad reproductora de las bacterias no lisadas de las heridas. (56)

Por lo tanto, la cantidad de Azucares de la miel de abeja de la Provincia de los Rios Ecuador,

es aceptable, constituyendo la mayor parte de la composicion de la miel.

Constituyen practicamente entre el 80 y 82% del peso seco de la miel, al encontrarse en mayor
cantidad son los que aportan a las caracteristicas fisicoquimicas que presente la miel. Este
parametro es uno de los mas estudiados, ya que permite determinar la presencia de azlcares

ajenos a los de la miel, siendo estos afiadidos intencionalmente. (61)

De igual manera concuerda con la investigacion realizada por el Dr. Diaz Soto Luis en el 2013

donde se usaron ratas; se les infectaron las heridas con varios gérmenes de referencia
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(Estafilococo dorado, Echerichia coli, pseudomonas y acinetobacter); se esperd 72 h para que
aparecieran las manifestaciones locales de infeccion, y se comenz6 a curar diariamente con
azucar y otros productos, al ser la sacarosa uno de los cicatrizantes mas efectivos, y al ser uno
de los componentes principales de la azlcar y la miel de abeja nos brinda similares resultados

en ambas investigaciones. (56)

Tabla N°13: Constituyentes Quimicos de la Sangre de Drago

Metabolito analizado Resultados
Alcaloides Ligeramente
Triperpenos/esteroles Moderado
Flavonoides Moderado
Antraquinonas Ligeramente
Taninos Moderado
Saponinas Ligeramente

Fuente: Laboratorio de Quimica Farmacéutica (UCE)

El alcaloide que actla en la cicatrizacion de las heridas es la taspina, siendo analizada el latex

se confirma la presencia ligera de alcaloides.

Los alcaloides del latex de Croton lechlerii. Milanowsky, Dennis J. et al 2002, analizd por
HPLC muestras de hojas de Croton lechlerii procedentes de Pert y Ecuador, encontrando

ademas de Taspina, Taliporfina y Glaucina. (62)

Donde la Taspina es denominada Principio activo de la Sangre de Drago la cual ayuda en la
migracion fibroblastica para regenerar el tejido conectivo, en la presente Investigacion resulto
ser eficaz la aplicacion de sangre de Drago como T1, reduciendo significativamente la herida
tomando en cuenta que al formar una capa seca sobre la herida restringe la entrada a
microorganismo evitando su infeccion sin embargo el medio seco retardo un poco la reduccion
de la superficie de la herida. Vaisber A. Millan J. en 1989 realiza una investigacion donde la
Taspina al ser alcaloide dilactonico de Sangre de Grado que tiene accion antiinflamatoria
aplicada siguiendo diversos modelos farmacologicos; la Taspina como clorhidrato muestra
actividad cicatrizante en pruebas in vivo con ratones debido a que promueve migracion
fibrobléstica dando lugar a que células jovenes procedentes del mesénquima (tejido conjuntivo
embrionario) con cuerpo fusocelular y 32 nudcleo alargado intervienen en la formacion de
sustancia intercelular del tejido conjuntivo y al finalizar la actividad secretora forman los

fibrocitos que conforman el tejido conjuntivo. (63)
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10. IMPACTOS

10.1. Impacto Social

Eliminacion del uso innecesario de antibidticos parenterales como método profilactico en la
sanacion de heridas, al realizar una cirugia con un protocolo de asepsia correcto no se requiere
el uso de antibioterapia, sin embargo, los cicatrizantes naturales tiene esta propiedad,
reduciendo uno de los mayores inconvenientes de tiempo de retiro en leche y en carne aportando

de esta manera a la salud publica.

10.2. Impacto Ambiental
Al ser elementos naturales, no ocasionan toxicidad animal, no son productos procesados ni

contienen ningun reactivo quimico.

10.3. Impacto Econdmico
Es mucho maés factible el uso de productos naturales ya que son mas economicos que las cremas

quimicas.

En este caso es mucho mas economico el uso de Miel de abeja, al ser una sustancia que no
necesita mano de obra a no ser por la recoleccion, la venta se da por litros, la presentacion

contiene mayor cantidad y alcanza para mas aplicaciones y nimero de animales.
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11. CONCLUSIONES

Al analizar la composicion Quimica de la Sangre de Drago y Miel de abeja, se determind que
la sangre de drago contiene ligeramente alcaloides y comparando con un analisis realizado por
Milanowsky en el 2002 el alcaloide encargado de la resolucion de una herida es la Taspina, el
cual se menciona como el principio activo de esta resina, encargado de la migracion de
fibroblastos los cuales regeneran el tejido lesionado. La miel de abeja esta compuesta por
elementos quimicos que aportan a la cicatrizacion, como lo es la sacarosa y la humedad.
Brindando un equilibrio de humedad, temperatura, intercambio gaseoso y regenerar mucho mas

rapido en condiciones no expuestas.

El Proyecto de Investigacion, resulté que, durante el transcurso de la medicion en cm con
calibrador de las heridas tratadas con Sangre de Drago, la cual fue tomada a los 21 dias post
cirugia reduciendo de 7 cm a 3,93 cm pese a su gran resolucion fue la medida mayor comparada
con los dos tratamientos también aplicados; la Miel de Abeja redujo la medida de 7,15 cm a 3,
4 cm y la Sulfadiazina de Plata al 1% redujo la herida de 7 cm a 3,1 cm siendo menos eficaz.
En la observacion del ancho de le herida los tratamientos con mejores resultados fue la Miel de
Abeja reduciendo la herida de 1,55 cm a 0,25 cm y la Sulfadiazina de Plata al 1% redujo de
1.15 cm a 0,25 cm, resultando que la Sangre de Drago es menos eficiente en la reduccion del
ancho con 0,55 cm. Se concluyo que no hubo diferencias significativas en la reduccion de la
superficie de la herida entre los tres tratamientos sin embargo de quien se obtuvo mejores

resultados fue de la aplicacion de la Miel de Abeja.

En base a los datos de temperatura obtenidos en esta investigacion, se puede concluir que existio
variaciones de temperatura debido al clima, mas no por la herida ocasionada para la
investigacion. Los tratamientos experimentales no convencionales, sangre de drago y miel de
abeja y el tratamiento testigo convencional, sulfadiazina de plata al 1%, presentan temperatura
que varia de 38,5°C a 39,65°C, que son rangos dentro de lo normal en bovinos ya que no hubo

presencia de infeccion de las heridas abiertas.

La diferencia en base al precio es significativa entre los productos en comparacion (Sangre de
Drago, Miel de Abeja y Sulfadiazina de Plata), siendo el segundo tratamiento con Miel de abeja
costo $0,37 ctvs. por animal, la Sangre de drago $ 3,45 y la Sulfadiazina de plata $1,35.
Concluyendo que la mejor eleccion es la Miel de abeja ya que es mucho mas econdmico con

una diferencia de $ 3,08 con la Sangre de Drago y $ 0,98 con Sulfadiazina de plata al 1%.
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12. RECOMENDACIONES

La medicina Natural deberia ser ocupada mas a menudo como lo es en la medicina Humana, ya
que da excelentes resultados como método de cicatrizacion de Ulceras, crénicas, heridas

infectadas y heridas por cirugia.

Los tratamientos aplicados en animales se deben cubrir la herida para evitar que se laman, este
expuesta a microorganismos del ambiente y a su vez que la herida se contamine por heces en el
caso de especies mayores y brindar un medio con la humedad y temperatura adecuada para la

regeneracion de tejido mucho mas rapido.

Los tratamientos con miel de abeja y sangre de drago deben aplicarse localmente no menos de

5 dias para observar eficacia.

Al momento de evaluar el resultado econdmico, la Miel de abeja tuvo un costo de $ 0,37 ctvs.
por animal a diferencia de la Sangre de Drago con un costo de $ 3,45 por tratamiento y la
Sulfadiazina de plata al 1% con $ 1,35 por animal; resultando mucho mas econémico el uso de
la Miel de abeja y a su vez la cantidad en la presentacion es mucho mayor que los dos productos

a comparacion.
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lustracién 2. Anélisis Quimico de la Sangre de Drago
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ANEXO N°15. Medidas de la superficie de la herida

Medidas MedO | Med1l | Med?2 | Med3 | Med4 | Med5 | Med6 | Med7 | Med 8 | Med 9

Longitud

Ancho

Profundidad

ANEXO N°16. Toma de temperatura por animal experimental

Temperatura
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